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Z rojstvom otroka se »rodi« starš. Mati se »rodi« v trenutku spočetja in občutki, telesno 
stanje ter zavedanje nosečnosti na poseben način oblikujejo odnos med novim 
življenjem in materjo. Materinska ljubezen je po svoji naravi brezpogojna, ne zaradi 
tega, ker je otrok izpolnil določene pogoje, ali zato, ker je uresničil nekatera 
pričakovanja. Mati ljubi otroka preprosto zato, ker je to njen otrok (Fromm 1956, 41).  
Smrt otroka predstavlja za starša travmatičen dogodek, ki trajno zaznamuje njuno 
življenje, njun odnos in celoten družinski sistem. Proces žalovanja ima ključen pomen 
pri premagovanju izgube in omogoča posamezniku, da lahko nadaljuje življenje. 
Nerazrešeno žalovanje onemogoča družini, da bi izkušnji smrti podelila smisel. Prav 
tako se onemogoča naslednjim generacijam, da bi pridobile model za integracijo 
bodočih izgub (McGoldrick 1995, 128–129). Doživetja, ki so obarvana s travmatičnimi 
občutji, lahko ostanejo nepredelana in postanejo del senzoričnega ali somatskega 
spomina (Gostečnik 2008, 12), nastale spremembe pa so lahko podlaga za povečano 
tveganje psihopatologije (Cvetek 2009, 50). 
Magistrsko delo se osredotoča predvsem na spremembe, ki jih doživljajo starši po 
izgubi otroka, in sicer na področju čustvovanja, vedenja, mišljenja in doživljanja, ter na 
spremembe na področju vrednot in duhovnem področju. Zanimali so nas tudi dejavniki, 
ki so jih straši doživljali kot pomembne pri podpori v času akutnega žalovanja in 
kasneje. Smrt otroka obravnavamo z vidika posameznega starša, odnosnega vidika in 
sistemskega vidika, pri čemer vključujemo bazične teoretične koncepte, na katerih sloni 
relacijski družinski pristop.  
Relacijski družinski pristop zajema tri vidike posameznikove eksistence: sistemsko 
raven, interpersonalno raven in intrapsihično raven posameznika. Vsaka od teh ravni 
med drugim vključuje kognitivno-mentalni in somatski del, ker je družina organsko-
psihično-socialna celota. Dinamične principe, na katerih sloni paradigma relacijske 
družinske teorije, razlagamo s pojmi temeljnega afekta, afektivnega psihičnega 
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konstrukta, z mehanizmom projekcijsko-introjekcijske identifikacije, kompulzivnega 
ponavljanja in z mehanizmom regulacije afekta (Gostečnik 2011, 9).  
Ti principi slonijo na teoretičnih usmeritvah nevrologije in nevropsihologije, 
interpersonalne psihoanalize, objekt-relacijske teorije, psihologije jaza in 
egopsihologije, relacijske psihoanalize in sistemske teorije. 
V teoretičnem delu naloge smo raziskali proces žalovanja in njegovo specifičnost, ko 
gre za žalovanje staršev po smrti otroka. Temo smrti otroka smo obravnavali na treh 
ravneh: sistemski, interpersonalni in intrapsihični ravni. Podrobneje smo raziskali 
strategije regulacije afekta in čustvene kompetence, ker so ti koncepti pomembni pri 
predelovanju travme. Dotaknili smo se tudi pomena duhovnosti v procesu žalovanja in 
ugotavljali potencial travme za potravmatsko rast. Kot bomo videli iz teoretičnih razlag, 
pa tudi v empiričnem delu te naloge, smrt otroka lahko predstavlja vseživljenjsko 
zaznamovanost starša in sistema z dogodkom, zato se žalovanje velikokrat nikoli 
povsem ne zaključi, temveč le spremeni svojo intenziteto in posledično se spremenijo 
strategije soočanja z izgubo.  
V prvem delu empiričnega dela smo raziskovali trenutne družinske odnose in 
doživljanje teh odnosov. Zanimale so nas okoliščine smrti in kako starši doživljajo smrt 
otroka, zato smo raziskovali njihove vedenjske, miselne in čustvene odzive ter proces 
žalovanja kot osrednji del regulacije afekta po smrti otroka. Ker smo v raziskavo 
vključili starše, ki so otroka izgubili pred najmanj tremi leti ali več od trenutka 
raziskave, smo lahko raziskovali tudi nekatere spremembe, ki jih takšna izguba prinese. 
Gre za celoten spekter sprememb, ki se kažejo na področju čustvovanja, doživljanja 
osebne moči, na vzgojnih pristopih, področju medosebnih odnosov, duhovnosti in 
religioznosti, ter splošne spremembe vrednot in prioritet. Starše smo prosili, da nam 
predstavijo tudi pomoč, ki so jo imeli na voljo, vključno s profesionalno pomočjo in 
druge vrste pomoči, ter da ocenijo potrebo, kakovost in pomen te pomoči.  
Pričujoče delo je nastalo na podlagi prostovoljnih udeležencev, ki so v svojem 
žalovanju imeli priložnost podpore s strani družinskega sistema ali partnerja in so se 
tako opremljeni z dobrimi in podpirajočimi odnosi soočali z izgubo. Imamo tudi primer 
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udeleženke, pri kateri je bila vsa podpora okolja zelo okrnjena ali je v celoti umanjkala 
in je rešitev za pozitiven izid našla v odnosu z Bogom. Na enakovreden način smo 
obravnavali smrt otrok v nesrečah, ob rojstvu in v nosečnosti. Seveda je odnos z 
otrokom izven maternice in v času odraščanja veliko bolj kompleksen in vpet v sistem 
odnosov, kar pomeni drugačno dimenzijo žalovanja starša. Nikakor pa ni žalovanje 
starša, ki je izgubil potencialni odnos z otrokom v pričakovanju, nič manj tragično in 
travmatično. Vsaka izguba otroka je edinstvena v svoji tragičnosti. Kot smrt otroka v tej 
raziskavi zajamemo obdobje otrokovega življenja od spočetja do odraslosti oz. obdobja, 
ko je otrok še vedno bil del primarne družine, kot odvisen družinski član, največ pa do 
26. leta starosti.  
Potencialni udeleženci, ki so otroke izgubili zaradi samomora ali so zaradi smrti otroka 
utrpeli hujše poškodbe družinskega sistema, kot so ločitve, razpad družine ali 
psihopatološke spremembe v sistemu, niso zmogli (želeli) sodelovati v raziskavi, kar 
lahko kaže na razdiralnost izkušnje izgube otroka. Ta bolečina ostaja v teh družinah 
skrivnost ali tema, katere se ni dobro dotikati. Sram, strah, krivda in globoka žalost so 
tako razdiralni, da po mnogih letih bolečina teh staršev še vedno žari pod navidezno 
zdravim površjem. To kaže na boleče občutke, ki hrepenijo po razrešitvi in tolažbi, ki bi 
tem staršem lahko prinesli odrešenje in mir.  
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1. TEORETIČNI DEL 
1.1 Regulacija afekta v procesu žalovanja 
Proces žalovanja je ponavadi čustveno naporna izkušnja, ki je v nekaterih elementih 
podobna depresiji, kaže pa se kot dlje časa trajajoča izguba zanimanja za sicer prijetne 
aktivnosti in depresivno razpoloženje. Odzivi na izgubo so vsekakor individualno 
značilni za vsakega posameznika, vendar vsako izgubo, če imamo v mislih ljubljeno 
osebo, spremlja preplet čustvenih, kognitivnih, telesnih in vedenjskih odzivov (Ozbič 
2017b, 4) oz. izkušnjo izgube istočasno spremljajo intenziven distres in čustvene motnje 
(Bowlby, 1989, str. 311).  
Proces žalovanja ima ključen pomen pri premagovanju izgube in omogoča 
posamezniku, da lahko nadaljuje življenje. Če gre za travmatično smrt, kot je smrt 
otroka, doživetja, ki so obarvana s travmatičnimi občutji, lahko ostanejo nepredelana in 
postanejo del senzoričnega ali somatskega spomina (Gostečnik 2008, 12), nastale 
spremembe pa so lahko podlaga za povečano tveganje psihopatologije (Cvetek 2009, 
50). Zato je proces žalovanja pomemben proces, ki naj bi posamezniku omogočil 
integracijo izgube v svojo življenjsko zgodbo. Ta proces je zelo individualen, pa vendar 
ima nekatere skupne značilnosti pri večini potekov procesa žalovanja.  
Večina avtorjev izpostavi fazni potek. Eden izmed prvih znanih teoretičnih konceptov 
procesov žalovanja je petstopenjska teorija procesa žalovanja avtorice Kübler-Ross 
(1969), prikazanega kot zaporedje faz: (1) šok in zanikanje, (2) jeza in krivda, (3) 
pogajanje, (4) žalost in nemoč, (5) sprijaznjenje (Ozbič 2017b). Tudi drugi avtorji, npr. 
(Van Praagh 2001), podobno opisujejo faze, ki niso nujno prikazane v takšnem vrstnem 
redu, vsekakor pa vsebujejo vse občutke, stanja in celoten spekter doživljanja, od 
začetnega šoka do končnega sprejetja.  
1. Proces žalovanja se pogosto začne s stanjem šoka in zanikanja. V času šoka je 
posameznik v stanju popolnega dvoma. Ne glede na okoliščine izgube (pričakovana 
ali nenadna) novica o smrti vedno ohromi bližnjega in šele po določenem času začne 
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razumevati resnično stanje (Van Praagh 2001, 11). Ko posameznik doživlja stres, 
telo izloča vrsto hormonov za prilagajanje odziva, med drugim tudi adrenalin, 
hormon, ki »zavira polno dojemanje okolja, zlasti tistega, ki je nevarno, tako da se 
posameznik počuti distanciranega« (Gostečnik 2020, 246). Gre za zanikanje ali 
čustveno izogibanje, ki je pogost odziv na izkušnjo smrti bližnjega. Telo se na ta 
način prilagodi oz. obrani pred preplavljajočim čustvenim viharjem (Cvetek 2009, 
323) in nam pomaga v prvih nekaj dneh, ko nismo kos čustvenemu stanju (Van 
Praagh 2001, 11).  
2. Del začetne faze procesa žalovanja je tudi pogajanje, ki je oblika disociacije, ko 
vemo, kaj je realno stanje, pa se kljub temu ne želimo s tem sprijazniti, ker želimo 
situacijo obvladati. Npr. puščamo odklenjena vrata, če bo mogoče preminula oseba 
prišla nazaj, pogajamo se z Bogom, kaj bi dali v zameno za izgubljeno osebo, ipd. 
Nekaj časa je ta stadij žalovanja normalen, lahko pa to postane del vsakdanjega 
življenja v svetu utvar in zanikanja (Van Praagh 2001, 14), kar kaže na patološkost 
procesa žalovanja. V večini primerov gre za začasen disociacijski odziv na stresni 
dogodek, ki lahko nastopi tudi pri duševno zdravih ljudeh in je v tem primeru 
prehodne narave. Te oblike disociacije so neposredno povezane s stresom, 
čustvenimi konflikti in potrebami in v osnovi gre za prehodne, akutne simptome, ki 
izzvenijo spontano v nekaj dneh ali največ enem mesecu (Wang 2018, 1).  
3. Fazo zanikanja, šoka in pogajanja ponavadi nadomestita jeza in krivda, ki sta 
posledica občutka nemoči. Jeza je usmerjena predvsem v druge, za katere žrtev 
meni, da so odgovorni za ta položaj nemoči. Ta jeza je lahko zelo dolgotrajna, lahko 
je tudi vseživljenjska in posameznik dobesedno v njej obtiči. Ob jezi se pojavljajo 
občutki zamere in krivde, ki se lahko začnejo odražati tudi na drugih področjih 
življenja, predvsem pri posameznikovih odnosih. Posledično lahko pride do 
nefunkcionalnosti, kot je zmanjšana sposobnost za učinkovito delo ipd. Pri 
travmatičnih dogodkih gre pogosto za vidike krivde, ki so vezani na 
samoobtoževanje in se posebej povezujejo s pretiranim občutkom odgovornosti, ki ji 
rečemo tudi nezdrava krivda. Posebej je ta krivda močna v primerih, kjer je bila 
oseba soudeležena v tragičnem dogodku, v katerem je druga oseba izgubila 
življenje. Poznana je kot »krivda preživelega« (Van Praagh 2001, 15–17). Oseba 
sebi pripisuje odgovornost za okoliščine (npr. če ne bi bila tam, se to ne bi zgodilo). 
Takšno doživljanje krivde je »neavtentično, nezdravo« in je v bistvu preoblikovano 
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v sram. Gre za sram, ki se pojavlja, ko pride do prekinitve odnosa. Dinamika 
preoblikovanja krivde v sram privede do nerazlikovanja, ker sta občutji pomešani, in 
zato vodi v jezo, ki je v funkciji obrambe pred bolečim dojemanjem samega sebe 
kot neustreznega in neprimernega (Cvetek 2014, 77). Za proces žalovanja je 
bistveno, da oseba v teh občutkih ne obtiči in da je zmožna narediti korak naprej, in 
sicer začeti žalovati.  
4. Žalost je najbolj očitno čustvo, ki sledi izgubi. Gre za fazo, v kateri posameznik 
spozna spremenjene okoliščine in se poskuša na njih prilagoditi. V tem procesu se 
lahko pojavijo izguba zanimanja za sicer prej pomembne aktivnosti, sprememba v 
prehranjevanju in spanju, potreba po samoti, umik iz družbenih dejavnosti. Pri težjih 
oblikah potrtosti se lahko pojavijo tudi samomorilne misli, občutki popolnega 
brezupa in nemoči. Pojavijo se lahko tudi telesni simptomi, kot so izguba ali 
povečanje teka, vrtoglavica, razbijanje srca, nespečnost, glavoboli, prebavne motnje, 
potne dlani, opustitev dnevne higiene itd. (Van Praagh 2001, 19–22). Čustvo žalosti 
ima različne intenzitete doživljanja. Ta je lahko šibka in se kaže kot otožnost, lahko 
je srednje intenzitete, kar prepoznamo kot naravno žalost, ki se kaže z jokom, ali 
močne intenzitete, ki je razvidna po potrtosti in obupu. Žalost močne intenzitete je 
nerazrešena žalost (Cvetek 2014, 56) in lahko vodi v zaplete v žalovanju. Otožnost 
in naravna žalost se v procesu žalovanja prepletata. Žalujoča oseba je lahko v 
svojem splošnem počutju večino dneva otožna, pri čemer doživlja oscilacije žalosti 
in se naravno pomiri z jokom.  
5. V zadnji fazi naj bi žalujoča oseba izgubo sprejela, kar ne pomeni, da je nehala 
žalovati. Ta proces poteka in zastaja. Akutna žalost ni samo obdobje preokupacije z 
negativnimi mislimi in čustvi v povezavi z izgubo, temveč se nanaša tudi na 
obdobje, v katerem se žalujoča oseba sooča z realnostjo izgube in rekonstrukcijo 
svojega življenja. Gre za integrativno žalovanje, v katerem žalujoči začenja z 
asimilacijo smrti v svojo življenjsko zgodbo in nadaljevanje življenja brez osebe, ki 
je umrla (Crunk, Burke in Robinson 2017, 227). Sprejemanje je nujno, da bi se 
lahko oblikoval pomen, ki bo omogočil integracijo izkušnje, sicer se lahko pojavijo 
zapleti v žalovanju. 
O zapletih v žalovanju govorimo takrat, ko je oseba časovno povezana z izgubo v 
preteklosti in so vsa njena upanja prav tam (Valenta 2015, 155). Nerazrešeno žalovanje 
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onemogoča družini, da bi izkušnji smrti podelila smisel. Prav tako se onemogoča 
naslednjim generacijam, da bi pridobile model za integracijo bodočih izgub 
(McGoldrick 1995, 128–129). Zato je pomen izgovorjene preteklosti ne glede na njeno 
vsebino ključen za odpiranje pogleda na sedanjost, ki je potem »bolj privlačna, polna in 
tudi odprta za ustvarjanje novega« (Kompan Erzar 2019, 90). V procesu žalovanja ima 
izjemno velik pomen pogreb. Ta je nekakšen oblikovalec družinske zgodovine; 
posameznik doživi ključne akterje družinskih zgodb in odnosov, ki so drugače lahko 
spregledani. Pogrebni rituali so zelo različni in se med kulturami lahko močno 
razlikujejo. Zahodna kultura se vedno bolj nagiba k pogrebom, ki prevzemajo 
pragmatično naravo, in se premika v smeri minimiziranja ritualov v povezavi s smrtjo in 
izražanjem žalovanja. Takšen način pristopa k smrti lahko pripelje do nerazrešenih 
izgub, ki niso zdrave ne za posameznika kot tudi ne za družinske odnose (McGoldrick 
1995, 130). Gre tudi za obliko institucionalnega zanikanja, ki ga spodbuja upadanje 
religioznih ritualov v povezavi s smrtjo in pomanjkanje izobraževanja o žalovanju na 
vseh ravneh (McBride in Simms 2001, 60). Zato je pomemben tudi družbeni oziroma 
kulturni vidik smrti. Družbeni pomen smrti se je skozi zgodovino spreminjal in je prav 
tako odvisen od kulture. Smrt ima lahko družbeno vlogo vpenjanja posameznika v 
družbene norme ali pa vlogo prebujanja osebne odgovornosti za življenje ter zavestno 
razvijanje etičnih in duhovnih potencialov (Gedrih in Prusnik 2011, 191). Smrt je konec 
in začetek tako za žalujočega kot tudi za umrlega.  
1.1.1 Specifičnost žalovanja starša po izgubi otroka 
Odnos med starši in otrokom je podoben odnosu med zaljubljencema. V možganih 
staršev, ki so povezani s čustvenim procesiranjem, v katerega je vključen tudi 
orbitofrontalni korteks, se prebudijo podobne aktivnosti. Gre za brezpogojno ljubezen 
(Gostečnik 2020, 127–128) ali z drugimi besedami, gre za edinstven odnos, ki je 
naravno zavarovan s posebno vrsto naklonjenosti in ljubezni.  
Smrt otroka pri starših povzroči težko agonijo. Žalovanje za starša, ki je izgubil otroka, 
je velikokrat doživljenjsko (Arnold in Buschman Gemma 2008, 568). Milesov (1984) 
model starševskega žalovanja, ki je izpeljan iz Parkerjevega (1972) raziskovanja faz 
žalovanja (DeGroot in Carmack 2013, 451), specifično raziskuje unikatno naravo 
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žalovanja starša, ki jo opiše skozi tri obdobja, ki jih žalujoči starš preživi na poti do 
osmišljanja nove identitete in življenja, in sicer skozi obdobje otrplosti, šoka in 
zanikanja, obdobje intenzivnega žalovanja ter obdobje reorganizacije in okrevanja. 
Poudarja tudi, da obdobja ne sledijo nujno drugo drugemu po tem vrstnem redu, temveč 
se lahko premikajo iz enega obdobja naprej in nazaj, lahko pa se tudi ponavlja neko 
obdobje žalovanja.  
Tudi če je akutno žalovanje mimo, otrok še vedno šteje kot član družine, kar lahko 
postane problematično v interakciji z zunanjim svetom. To je problematično tudi za 
sorojence. Predstavitev družine zunanjemu svetu je zahtevno z vidika artikulacije. Ker 
ni fraze, ki bi opisovala njeno drugačnost, kot so npr. enostarševska družina, prazno 
gnezdo, mešana družina, binuklearna družina itd., ostane termin žalujoča družina, ki je 
izgubila otroka. Zato po smrti nastaneta dve družini: tista, ki žaluje zaradi izgube, in 
tista, ki vključuje umrlega otroka (Brabant, Forsyth in McFarlain 1994, 202). 
»Žalovanje starša je občuteno kot globoki osebni in unikatni odziv na smrt otroka, ki je 
posledica izkušnje, ki je neprimerljiva in je poznana samo staršema na način, ki ne more 
biti na preprost način skomuniciran z drugimi« (Arnold in Buschman Gemma 2008, 
672). Zato se predlaga razumevanje starševskega žalovanja kot kompleksnega, 
nelinearnega procesa, ki se nadaljuje, je ves čas prisotno, je globoko, ne glede na leta, 
odkar je otrok umrl, starost otroka, čas smrti in vzrok njegove smrti (Arnold in 
Buschman Gemma 2008, 662). Čustvene posledice staršev po smrti otroka so izredno 
težko obvladljive, zato je dobro upoštevati dejstvo, da so strategije izogibanja, 
potlačevanja, izkrivljenega zavedanja in druge obrambne drže koristne za psihično 
preživetje v začetnem obdobju žalovanja (Znoj in Keller 2002). Tematska analiza 
žalovanja staršev (Arnold in Buschman Gemma 2008) je pokazala, da gre pri smrti 
otroka za zelo kompleksno matriko čustev in senzacij, ki vztrajajo skozi celotno 
življenje starša. Ti starši najdejo mnogotere načine, s katerimi ohranjajo stik s 
preminulim otrokom, vključno s senzoričnimi čutenji, kot so vonj, slike, rituali. Pogosto 
so prisotna izrazito težka čustva, kot so kesanje, obžalovanje, krivda, sram, žalost in 
jeza. Spomini na otrokovo življenje in smrt ostajajo sveži kljub mnogim letom, ki 
minevajo, in je izražanje izgube vedno blizu površine. Čeprav družinska zgodovina 
omogoča neko perspektivo, ni nobenega načina, ki bi lahko družino pripravil na 
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soočanje s takšno obliko izgube. Pogosto sledijo pričakovane in tudi nepričakovane 
spremembe v življenju, ki so povezane z zakonsko zvezo, prijatelji, širšo družino, 
službo. Prav tako je značilna sprememba v religioznosti oziroma duhovnosti, ki se kaže 
kot izboljšanje odnosa do duhovnosti ali pa je popolnoma zapuščen ta odnos. Preživeti 
smrt otroka pomeni pustiti za seboj in zapustiti otroka (Arnold in Buschman Gemma 
2008, 670).  
S pomočjo žalovanja starš vso globino in širino žalovanja zavije v novo realnost in novo 
identiteto.  
Odprta vprašanja, ki se pojavijo v žalovanju starša (Arnold in Buschman Gemma 2008, 
664–670):  
 veza z naknadnimi otroki (tesnobnost, protekcionizem, pretirana previdnost, 
okrepljen smisel za ljubezen in povezanost, kontradiktorna čustva, težko vzljubiti 
naknadne otroke itd.), 
 življenjske spremembe (obremenjena zakonska zveza, slabša komunikacija med 
zakoncema, odtujitve, razveze, občutki večje moči, krepkejši, bolj občutljivi, 
prenovljena vera, transformativna narava žalovanja, ki se reflektira v spremembi 
kariere, dela, želje po prostovoljstvu, izboljšanje sočutja itd.), 
 vplivi na življenjsko zgodovino (porušene vloge in pričakovanja primarne družine, 
nezmožnost izražanja žalosti – družinski člani kot modeli v predelovanju izgube in 
zdravem žalovanju), 
 religija in duhovnost (vera v življenje po smrti, ponovna združitev, identifikacija z 
Materjo Božjo in njenim trpljenjem, povečanje vere, komunikacija prek sanj, 
budizem – življenje kot potovanje, izražanje žalosti prek duhovnosti itd.), 
 viri pomoči (družina, prijatelji, vera), 
 pomen sprejemanja (sprejemanje tistega, česar ni možno spremeniti, dokončnost, 
realnost smrti, neizogibnost smrti, nujnost nadaljevanja življenja brez otroka, Božja 
volja, nezmožnost sprejemanja, nevzdržnost izgube), 
 dejavnik časa (ozdravljenje brez brisanja spomina, iskanje pozitivnih vidikov po 




 posebne okoliščine (samomor, umor – intenzivni občutki sramu, krivde in jeze, 
težave z odpuščanjem, globoko kesanje, če ni bilo možno videti ali dotakniti se 
otroka po smrti). 
Po smrti otroka je treba ponovno opredeliti družino oziroma definicijo te družine, 
predvsem glede na odzive in občutke staršev, ko morajo zunanjemu svetu predstaviti 
svojo družino. Gre za izgubo identitete te družine, izgubo upanj, sanj, pričakovanj 
(Brabant, Forsyth in McFarlain 1994, 197). Treba je najti pomen in sprejeti 
reorganizirano družinsko identiteto. Toliko težje je iskanje pomena v nasilni smrti 
(umor, nesreča, samomor), kar je izredno travmatično, predvsem če so bile okoliščine 
smrti v malomarnosti, namerne ali ko je preminuli trpel zaradi ekstremne bolečine ali 
telesne poškodbe, ki so pripeljale do smrti.  
Na podlagi osebnih zgodb in empiričnih podatkov 138 staršev, katerih otroci so umrli 
nasilne smrti (nesreča, umor, samomor), so raziskovalci poskušali ugotoviti čas, ki so ga 
ti starši potrebovali, da bi oblikovali pomen in tako zaključili proces žalovanja. Prav 
tako so poskušali izluščiti značilne dejavnike, ki so pozitivno prispevali v procesu 
okrevanja. V prvem letu po smrti je le 12 % staršev oblikovalo pomen, po dveh letih je 
približno polovica staršev oblikovala pomen (57 %). Značilno za starše, ki so oblikovali 
pomen po petih letih po dogodku smrti otroka, v primerjavi s tistimi, ki niso prišli do 
pomena, je, da so se v večji meri udeleževali podpornih skupin in da so bili religiozni 
(Murphy in Johnson 2003, 381). V neki drugi raziskavi, v kateri je bilo udeleženih 155 
staršev, katerim je umrl otrok, ne glede na okoliščine smrti, so ugotovili, da več kot 
polovici (53 %) staršev, katerih otroci so umrli v nasilnih okoliščinah, ni uspelo najti 
pomena. V primeru nenasilnih okoliščin smrti otrok pa 32 % staršev ni uspelo najti 
pomena. Prav tako so ugotovili, da je staršem iz obeh skupin, nasilne in nenasilne smrti 
otroka, skupna duhovnost in religioznost kot učinkovit dejavnik oblikovanja pomena 
(Lichtenthal et al. 2013, 311). 
Ugotavljamo, da nasilne okoliščine smrti otroka pogosteje vodijo v zapleteno žalovanje 
in da so religija, duhovnost in povezanost prek podpornih skupin pomembni varovalni 
dejavniki v procesu žalovanja, ki privede do oblikovanja pomena in sprejemanja izgube.  
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Da bi lažje razumeli tovrstne izgube, je pomembno poznati potrebe staršev, tako 
individualne kot tudi neke splošno ugotovljene potrebe žalujočih staršev, v katerih jim 
lahko okolica pride naproti in pomaga premagovati to težavno obdobje žalovanja.  
Raziskovalci žalovanj po smrti otroka ugotavljajo, da imajo starši potrebo ohranjati 
odnos in povezanost z otrokom tudi v času po smrti. Ta potreba je odvisna tudi od 
kulturne, religijske in družinske tradicije starša. Prav tako imajo potrebo biti in ostati 
povezani z drugimi prek individualnih odnosov in socialnih mrež, za zagotavljanje 
čustvene podpore in pomoči. Specifične potrebe staršev, katerih otroci umirajo v 
bolnišnici, so razvrščene znotraj naslednjih štirih kategorij (Meert et al. 2009, 719–731):  
 Kdo sem (vprašanje identitete): za večino staršev je odnos z otrokom glavni del 
njihove osebne identitete. Zato je pomembno omogočiti bližino z otrokom v času 
bolezni in smrti čim več časa, da bi se ustvarila povezanost, ki bo ostala tudi po 
smrti. Pri tem je pomembno upoštevati kulturne simbole in prakse, religiozne in 
duhovne rituale ter družinske tradicije. Prav tako je treba staršem omogočiti 
možnost posloviti se od svojih otrok. Nekateri starši potrebujejo spomine v obliki 
las, dekic ali drugih predmetov, ki so pripadali otrokom (Meert et al. 2009, 719–
723). 
 Zakaj moj otrok umira (če umira zaradi bolezni): ta del vključuje potrebe po osebni 
in profesionalni podpori in ključnih dejavnikih podpore. Osebno podporo pogosto 
pridobijo starši prek družine in prijateljev, ki nudijo čustveno podporo. Posebej so 
jim pomembni ljudje, ki so na kakršen koli način bili povezani z življenjem 
njihovega otroka in so ga poznali. Če otrok umira v bolnišnici, starši pogosto dobijo 
možnost profesionalne podpore, posebej v času najhujše krize. Nekateri potrebujejo 
pomoč osebja, ki namesto njih ureja formalnosti ipd. Pri tem je pomembno, da 
posamezni profesionalci, ki staršem nudijo pomoč, ne prihajajo posamično, temveč 
delujejo timski. Pri podpori je posebej pomembno osebje, ki je bilo močno vključeno 
v nego v času bolnišničnega zdravljenja. Ti namreč postanejo staršem »kot 
družina«. Starši potrebujejo sočutje, izraženo v besedah, dejanjih in telesni govorici. 
Imeti morajo občutek, da se jih ne ocenjuje, ne obsoja. Prav tako potrebujejo 
zaupanje, da je bilo vse, kar je bilo storjeno na področju zdravljenja in pomoči, v 
najboljših interesih otroka. Potrebujejo iskreno komunikacijo, kjer se informacije 
delijo brez barier in ustvarjanja lažnega upanja ipd. Starši so izpostavili, da jim je 
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pomembno, da je njihov otrok prepoznan kot človek, ki je imel socialno vrednost 
(Meert et al. 2009, 723–726).  
 Okoliščine smrti mojega otroka (okoljski dejavniki): če otrok umira v bolnišnici, 
potem je pomembno zagotoviti zaseben prostor, v katerem starš doživlja izkušnjo 
umiranja otroka. Zasebnost pomeni izključenost pogledov, zvokov in prisotnosti 
drugih. Staršem je prav tako treba v času umiranja otroka zagotoviti sveto 
atmosfero, dovolj časa, brez hitenja in prilagoditi prostor, v katerem se bodo lahko 
v miru od otroka poslovili (Meert et al. 2009, 727–729).  
 Moje potovanje z žalostjo: ta kategorija vključuje vso podporo družini v njihovem 
soočanju s trpljenjem in žalostjo. Nekateri starši se takoj želijo vrniti na delo, spet 
drugi v zelo kratkem času umaknejo vse otrokove predmete in spomine, eni odložijo 
žalovanje, ker imajo druge obveznosti. Staršem je treba dopustiti, da žalujejo na 
svoj lasten način, brez obsodb. Starši so poročali tudi o potrebi preoblikovanja 
osebne identitete (Meert et al. 2009, 729–733).  
Večine teh potreb v primeru nasilne smrti ni možno zadovoljiti, predvsem ni možnosti 
poslavljanja od živega otroka, ni podpore strokovnjakov in bližnjih, ki bi spremljali 
umiranje in starševsko trpljenje. Prav tako je lahko atmosfera umiranja izjemno 
dramatična in travmatična. Tudi zato lahko sklepamo, da so v primeru nasilne smrti 
rezultati raziskovanj pokazali toliko bolj oteženo žalovanje, v katerem se pojavljajo 
zapleti in nerazrešeno žalovanje (Lichtenthal et al. 2013, 311), (Murphy in Johnson 
2003, 381). 
Tukaj bomo izpostavili še oteženo žalovanje v primeru perinatalne izgube. Ne samo, da 
imajo tovrstne izgube minimalno družbeno priznanje, temveč so še posebej nepriznane, 
ko govorimo o doživljanjih in žalovanju s strani očetov. Trpljenja očetov v teh primerih 
ne naslavljamo niti ne prepoznavamo. Glavni poudarek je večinoma na izkušnjah in 
doživetjih mater. Žalujoči očetje se pogosto umikajo v socialno izolacijo, postanejo 
osamljeni in z občutki krivde prenašajo bolečino (Cholette 2012, 33). Smrt fetusa ali 
nerojenega otroka povzroča močno in preplavljajoče žalovanje, ki lahko sprva ni 
razvidno. Žalovanje je lahko razvidno šele čez tedne, mesece ali celo leta po izgubi 
(Lang in Goulet 2003, 869).  
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Splav je dogodek smrti in kultura, v kateri se življenje ob spočetju postavlja pod 
vprašaj, ali sploh gre za življenje, otežuje prepoznavanje in družbeno priznanje izgub, ki 
so posledica splava. Človek se na ta način spreneveda in zanika dejstva, ki so več kot 
jasna in znanstveno utemeljena. Kljub temu zahodna kultura prireja ta dejstva in 
življenje organizma v trenutku spočetja postavlja pod vprašaj. Na ravni širše kulture in 
splošnega razumevanja se zato pojavi dvom v nekaj, o čemer ni možno dvomiti. To je 
dejavnik, ki pripomore k nerazrešenemu žalovanju v primeru splava, saj se splav 
pojmuje kot metoda regulacije rojstva in ne prekinitev življenja. Ker se zanika življenje, 
se zanika tudi smrt. Zanikane in potlačene vsebine so za posameznika toliko bolj 
zahtevne za predelavo in so lahko velik potencial za razvoj psihopatologije. Stiska in 
trpljenje, ki ju povzroča spontani splav, kjer je spočeti otrok bil zaželen, jasno kažeta, 
da gre za izgubo otroka. Starši doživljajo veliko trpljenje in žalujejo podobno vsem 
drugim staršem, ki so na kakršen koli način izgubili otroka. Zato je na ravni širše 
kulture zelo problematično govoriti o fetusu kot o neživem organizmu.  
Žalujoči starši so posebej občutljivi na odzive okolice. Socialna mreža pogosto ne 
ponuja primerne podpore v času trajajoče in turbulentne žalujoče tranzicije, predvsem 
ker ima okolje nerealistična pričakovanja in pogosto napačne tolažbe, kot so nasveti v 
smislu »ni se ti treba počutiti tako slabo«, iskanje razlogov za dogodek ali da vedo, kako 
se žalujoči počutijo. Zato pomaga socialna kohezija, v smislu biti skupaj, prilagodljivost 
in dobra komunikacija. Dejavniki, ki lahko negativno prispevajo k poteku žalovanja, so 
lahko tudi sekundarna travmatizacija, povzročena s strani sodnega sistema, pomanjkanje 
služb za pomoč in negativne socialne reakcije (Lichtenthal et al. 2013, 336). 
Večina žalujočih se je v življenju srečala s posamezniki, ki so imeli najboljši namen 
izreči tolažbo, pa so s svojimi besedami ali dejanji povzročili dodatne rane že tako 
občutljivemu in ranjenemu žalujočemu človeku. V svojem zapisu je žalujoča mati 
izpostavila svojo bolečo izkušnjo: »Žalujoči ne potrebujemo nasvetov, razlag in naukov, 
ampak nekoga, ki bo zdržal ob nas, z našo bolečino. Nekoga, ki bo zmogel poslušati, 
kaj čutimo in doživljamo, ali pa bo zmogel biti ob nas tudi v moreči tišini. Naj so 
besede še tako dobronamerne, izognimo se izjavam, kot so: »Ne jokaj, dovoli, da odide, 
ne zadržuj je.«, »Odšla je tja, kjer ni krivice, trpljenja in žalosti.«, »Bodi hvaležna, da si 
jo imela, saj imaš še dva otroka, pomisli na tiste, ki izgubijo edinega ali pa jim sploh ni 
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dano, da bi jih imeli.«, »Razmišljaj pozitivno, vsaka stvar je za nekaj dobra.«, »Odstrani 
vse njene stvari, da te ne bodo kar naprej spominjale na njo.«, »Bog nam pošlje le 
toliko, kot smo sposobni prenesti.«, »Čas celi rane, saj bo bolje« [...]. Vse, kar sem 
takrat pričakovala od okolice, je bilo, da me sprejme v moji žalosti, brez dobronamernih 
nasvetov. Da mi dovoli, da žalujem na svoj način, tako kot čutim, kolikor pač zmorem. 
Hvaležna sem bila vsakemu, ki je zdržal ob meni, ko mi je bilo najtežje. V stiski sem 
prepoznala prijatelja« (Martina 2019, 21).  
Znati biti sočuten in v podporo, je lahko kulturni problem. V sodobni družbi je pogosto 
značilen pojav kulturnega zanikanja smrti, ki ga v veliki meri podpira tudi medicinska 
podpora pri podaljševanju življenja (McGoldrick 1995, 128). Smrt je življenjski 
dogodek ali konec življenja, tako kot je rojstvo začetek, le da je obarvan z bolečimi 
čustvi. Ker je povezana z bolečino, se intuitivno izogibamo mislim in pogovorom o 
smrti in jo na ta način tabuiziramo. V življenju se pa prej ali slej znajdemo v poziciji, ko 
moramo sami žalovati ali ko moramo ali bi želeli biti v podporo drugi osebi, ki trpi 
zaradi izgube. Zaradi splošnega zanikanja in umanjkanja spontanih modelov, kot tudi 
nekega splošnega izobraževanja, ki bi nas na ravni kulture pripravili na dogodek smrti, 
povzročamo sebi in drugim nepotrebno dodatno bolečino, zadrego in nerodnost.  
1.2 Strategije regulacije afekta 
Regulacija afekta je bistveno povezana z najzgodnejšimi odnosi posameznika, v katerih 
odrasli pomagajo otroku regulirati njegova čustvena stanja. S tem ga učijo strategij 
regulacije, ki so pomembne za ustrezno regulacijo čustvenih stanj v odraslosti, ko se 
posameznik z izzivi in preizkušnjami bolj ali manj funkcionalno sooča sam. Zato mora 
»mati znati sprejeti in nato regulirati otrokova težka čutenja, ki jih sam ne zmore 
predelati«, ker ta proces predstavlja temelj za kasnejše razreševanje odnosnostnih travm 
(Gostečnik 2011, 38). Ustrezna regulacija afekta v najzgodnejšem obdobju lahko torej 
omogoči manjšo ranljivost ali večjo odpornost posameznika v travmatičnih situacijah, 
ki se v življenju pojavljajo. Vzdušja in afektivna stanja v izvirni družini so 
najpomembnejši psiho-biološki material, ki ga pri strategiji regulacije afekta upošteva 
vsak posameznik, ko se sooča z bolečimi čustvenimi stanji (Gostečnik 2011, 39).  
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Dinamika regulacije oziroma disregulacije afekta je bistveno povezana z mehanizmom 
projekcijsko-introjekcijske identifikacije, ta pa je najzgodnejši nezavedni organizator za 
reguliranje afektivnih stanj (Gostečnik 2015, 39). Proces projekcijske identifikacije je 
oblika intersubjektivnega tretjega (Ogden 1994, 99) oz. mehanizem, ki vključuje 
nezavedne narativne (verbalne in neverbalno simbolizirane) elemente, ki vključujejo 
domišljijo. Pri tem posameznik projicira dele selfa v drugo osebo, s ciljem, da se 
zavaruje od nesprejemljivih delov sebe ali zavaruje self tako, da projicira to vsebino v 
drugo osebo, ki to izkuša samo delno drugače kot pošiljatelj (Ogden 1994, 99). V tem 
smislu izpostavi: »[...] Ti (prejemnik projekcijske identifikacije) si jaz (pošiljatelj) v 
obsegu, v katerem te lahko uporabim zato, da izkušam preko tebe tisto, kar ne zmorem 
izkusiti sam« (Ogden 1994, 100).  
Regulacija afekta se tako nanaša na posameznikove napore uravnavanja afektivnega 
stanja prek primerjanja trenutnega afektivnega stanja z zaželenim stanjem (Augustine in 
Hemenover 2009, 1182). Zato se sprožijo procesi, usmerjeni v urejanje ali 
preoblikovanje razpoloženja ali čustev, ki niso omejeni na začasna afektivna stanja in 
prav tako vplivajo na izgradnjo osebnih virov posameznika, ki so pomembni za 
prihodnje afektivne izkušnje (Parkinson in Totterdell 1999, 283).  
Slika 1 prikazuje proces regulacije afekta v odvisnosti od načina soočanja, procesa 
regulacije čustev in procesa regulacije razpoloženja. Pri tem so čustva metaforično 
predstavljena kot »spremembe vremena« znotraj razpoloženja, ki predstavlja nadredni 





Slika 1. Regulacija afekta in z njo povezani pojmi (Gross 2015, 3) 
V nadaljevanju podajamo pregled strategij regulacije afekta in njihovo učinkovitost na 
regulacijo negativnega afekta.  
Metaanaliza strategij regulacije afekta (Augustine in Hemenover 2009) je pokazala, da 
obstaja več kot 300 strategij regulacije afekta. Zato se je pojavila potreba po izdelavi 
taksonomije. Ena od bolj uveljavljenih je taksonomija Parkinsona in Totterdella (1999) 
(Parkinson in Totterdell 1999, 277–303).  
Klastre oziroma kategorije sta avtorja najprej razvrstila na temelju teoretičnega 
razvrščanja, nato sta na podlagi empirične raziskave prišla do dvanajstih kategorij. Na 
nadredni ravni je ta taksonomija zasnovana glede na razlikovanje med vedenjskimi in 
kognitivnimi strategijami in glede na strategije soočanja oz. izogibanja (Augustine in 
Hemenover 2009, 1182). V nadrednih kategorijah sta si obe taksonomiji (teoretična in 
empirična) podobni, v podrednih pa se razlikujeta, kar pomeni, da si neke splošne 
predstave o tem delimo na ravni širše kulture, bolj specifične in podrobne predstave pa 
so lahko rezultat izkušenj, izobraževanja ipd. 
Predstavili bomo taksonomijo strategij regulacije afekta, ki sta jo Parkinson in 
Totterdell (1999) pridobila na podlagi empiričnih podatkov. Avtorja sta strnila strategije 
na 12 generaliziranih strategij. Prav tako bomo ugotavljali značilnosti, učinkovitost in 
funkcionalnost posamezne strategije regulacije afekta. Na podlagi metaanalize sta 
strategiji pozitivno prevrednotenje in distrakcija najbolj učinkoviti strategiji, ki 
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povzročata največji premik v afektivnem doživljanju (Augustine in Hemenover 2009, 
1181). Spet drugi avtorji (Pavani et al. 2016, 7–9) ugotavljajo, da je distrakcija 
(odvrnitev) lahko nefunkcionalna strategija, še posebej če jo posameznik uporablja kot 
dosledno izogibanje soočanju s problemom. Zato bomo v nadaljevanju podrobneje 
opisali strategije ter njihovo učinkovitost in funkcionalnost.  
Vedenjske strategije regulacije afekta so razdeljene na pet podkategorij: 
 Izražanje veselja (npr. smejanje, iskanje duhovitih stvari, druge nasmejati itd.) 
(Parkinson in Totterdell 1999, 291). Ta strategija vključuje prikrivanje obraznih 
izrazov in gest s ciljem prikrivanja čustev. Gre za vedenjsko inhibicijo, ki je 
neučinkovita oblika regulacije afekta (Pavani et al. 2017, 332). Npr. zatiranje očitnih 
izrazov žalosti ustvari bolj intenzivne fiziološke vzorce vzburjenja, kot če bi 
posameznik preprosto jokal (Augustine in Hemenover 2009, 1186). 
 Distrakcija prek sproščanja/prijetnih aktivnosti (npr. spanje, počitek, uživanje 
substanc za sproščanje, meditacija, poslušanje glasbe, nakupovanje itd.). (Parkinson 
in Totterdell 1999, 291). Spanje je ena osrednjih strategij regulacije negativnega 
afekta, ki sta jo izpostavila Parkinson in Totterdell (1999) v oblikovanju 
taksonomije kot najbolj sproščujočo aktivnost, kjer je negativni afekt naravno 
zmanjšan po dobro prespani noči. Če pa je kakovost spanja slabša, potem lahko 
takšno spanje poveča občutke tesnobe in razdražljivosti (Augustine in Hemenover 
2009, 1187). Prav tako prijetne aktivnosti intuitivno zaznamo, da bodo izboljšale 
počutje, kar potrjujejo raziskave depresivnega razpoloženja. Depresivno 
razpoloženje se zmanjšuje glede na povečanje števila izvajanja prijetnih aktivnosti. 
Nekateri avtorji celo poročajo (Fichman, Koestner, Zuroff, Gordon, 1999), da je to 
ena najbolj učinkovitih strategij regulacije negativnega afekta (Augustine in 
Hemenover 2009, 1188). Drugi avtorji strategije soočanja z negativnim afektom 
prek udeležbe v prijetnih aktivnostih označijo kot okoljske strategije regulacije 
afekta (Korpela et al. 2018), ki učinkujejo predvsem pri regulaciji občutja otožnosti 
in žalosti. Gre za zunanje aktivnosti, kot so bivanje v naravi, obiski parkov, gozdov, 
plaž, urbane aktivnosti, početi nekaj prijetno z drugimi, oditi na priljubljeno mesto v 
naravi ali v urbanem okolju ipd. (Korpela et al. 2018, 1). 
 Distrakcija prek telesne aktivnosti (npr. telovadba, koristne aktivnosti, kuhanje, 
ohranjanje zaposlenosti, igranje instrumenta, igranje z otroki ali hišnimi ljubljenčki 
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itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 291). Telovadba je splošno znana aktivnost, ki 
ima nešteto fizičnih in psiholoških koristi. Avtorji ugotavljajo, da pri strategiji 
regulacije afekta to velja v primeru zmerne, rekreativne vadbe ali sprehoda. Če se 
posameznik izpostavlja intenzivni in dolgotrajni vadbi, ga lahko to pripelje do 
občutka izpraznjenosti, pri čemer so še posebej lahko neučinkoviti tekmovalni 
športi, v katerih neuspeh negativno vpliva na regulacijo negativnega afekta. V tem 
smislu je učinkovitost strategije telovadbe odvisna od vsebine in kakovosti vadbe 
(Augustine in Hemenover 2009, 1187).  
 Pisanje (dnevnik, pisanje o lastnih občutkih) (Parkinson in Totterdell 1999, 291). To 
strategijo sta avtorja taksonomije izpostavila kot posebno podkategorijo in pri 
drugih avtorjih je nismo eksplicitno zasledili. Gre za strategijo, ki posamezniku prek 
pisnega izražanja omogoča učinkovito čustveno razbremenitev in regulacijo 
negativnega afekta prek samorefleksije.  
 Iskanje socialne podpore (npr. deliti čustva ali problem z drugimi, poklicati 
prijatelje, biti z ljudmi, katerim zaupa, iskati pomiritev v odnosu itd.) (Parkinson in 
Totterdell 1999, 291). Augustine in Hemenover (2009) izpostavita strategijo 
socialne primerjave, kjer posameznik deli lastno negativno izkušnjo z drugimi 
ljudmi, katerih izkušnjo oceni kot podobno ali primerljivo. To lahko pozitivno 
vpliva na regulacijo negativnega afekta, predvsem v smislu motivacije ali pozitivne 
samoevalvacije. Učinkovitost te strategije je odvisna od zaznane podobnosti s 
primerjanim in ocene možnosti nedoseganja ali doseganja statusa s primerjano 
osebo (Augustine in Hemenover 2009, 1187). Npr. če je njemu uspelo, lahko tudi 
meni uspe razrešiti problem, oz. če njemu ni uspelo, tudi meni ne bo. Vsekakor pa je 
iskanje pomiritve prek delitve izkušnje v odnosu z drugim lahko učinkovito, 
predvsem če je ta odnos sprejet kot varen in sočuten.  
Kognitivne strategije regulacije afekta so razdeljene na naslednjih sedem podkategorij:  
 Katarza/ventiliranje (npr. vpitje, kričanje, jok, uničevanje predmetov, prerekanje, 
nasilje itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Katarza ali ventiliranje je ena 
izmed strategij regulacije negativnega afekta, ki ni učinkovita in lahko dodatno ojači 
negativni afekt. Ta strategija vključuje zelo odkrito izražanje oz. odigravanje 
negativnih čustev, kot je npr. udarjanje v blazino za zmanjšanje jeze. Kljub temu da 
se katarza na prvi pogled kaže kot zaželena strategija, raziskave potrjujejo, da je 
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katarza neučinkovita metoda regulacije afekta in da v resnici povečuje agresivna 
čustva (Augustine in Hemenover 2009, 1186). 
 Distrakcija/umik (npr. izogibanje prerekanju, izogibanje slabovoljnim ljudem, 
izogibanje opravilom, mentalni odklop, samoprepričevanje v nepomembnost 
dogodka, prisilno se razvedriti, pobegniti mislim prek glasnega poslušanja glasbe, 
gledanja televizije itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Distrakcija je strategija 
preusmeritve pozornosti iz negativne situacije ali neprijetnih čustev oz. kognitivni 
ali vedenjski umik iz situacije, ki povzroča negativni afekt. Učinkovita je v večini 
situacij, ki se nanašajo na izboljšanje depresivnega razpoloženja, tudi pri sicer 
depresivnih posameznikih (Augustine in Hemenover 2009, 1185). Pavani in 
sodelavci (2017) ugotavljajo, da ima lahko daljša uporaba strategije distrakcije 
nasprotni učinek (Pavani et al. 2017, 332), kar pomeni, da lahko povečuje negativni 
afekt. V tem smislu avtorji pojmujejo strategijo suspenzije ali inhibicije, ki vključuje 
izogibanje vsakršnemu prikazu negativnega afekta, kar lahko naknadno celo zviša 
raven negativnega čustvovanja. Suspenzija zahteva tudi nenehno kognitivno 
prizadevanje, kar lahko zniža tudi pozitivni afekt in posledično vpliva na izgubo 
socialnih in čustvenih koristi, povezanih z izkušnjo pozitivnega afekta (Augustine in 
Hemenover 2009, 1186). 
 Kognitivno sproščanje (npr. kontemplacija, preživljanje nekaj časa v samoti, 
umiritev) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Kognitivno sprostitvene so tudi vse 
oblike meditacije, molitve ali sproščanje prek duhovnosti. Raziskave dosledno 
kažejo (Van Cappellen et al. 2016), da sta religioznost in duhovnost povezani z 
dobrim počutjem, pri čemer se opirajo na socialne in kognitivne vidike religije in 
duhovnosti. Odnos med religijo, duhovnostjo in osebnim blagostanjem je posredno 
povezan s pozitivnimi čustvi. Meditacijske prakse povečujejo pozitivno čustvovanje, 
kar posledično prinese pozitivne posledice za splošno zadovoljstvo v življenju in 
izboljšano zdravstveno stanje (Van Cappellen et al. 2016, 487). V povezavi z 
duhovnostjo in religijo se krepi hvaležnost kot čustveni odziv na dobrine, ki potem 
spodbujajo prosocialno vedenje, čudenje kot čustveni odziv na nekaj presežnega 
(npr. naravna ali umetniška lepota), ki jih ni mogoče razumeti z miselnimi 
strukturami, mirnost kot čustvo, ki ga sprožajo situacije, ocenjene kot varne z visoko 
stopnjo gotovosti, in ljubezen, ki je vzbujena s toplimi občutki in skrbjo za dobro 
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počutje drugega. V tem smislu gre za samotranscendentna pozitivna čustva (Van 
Cappellen et al. 2016, 487–488).  
 Negativno vrednotenje/ruminacija (npr. premišljevanje o stvareh, ki bi jih lahko 
počel, da bi ohranjal razpoloženje, sam sebe prepričati, da je slabovoljnost 
neprivlačna drugim ljudem) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Ruminacija pomeni 
pasivno, ponavljajoče se in vztrajno premišljevanje o negativnih dogodkih ali 
afektih (Pavani et al. 2017, 332). Generiranje teh pasivnih misli o negativnih 
dogodkih ali negativnem afektu lahko zajema trenutno čustveno stanje ali tudi 
njegove možne vzroke in posledice. Rutinsko razmišljanje preprečuje umik od 
pretekle ali sedanje negativne izkušnje. Čeprav se zdi, da so misli povezane z 
ruminiranjem, usmerjene na reševanje problema, na njegov pomen, vzroke in 
posledice, dejansko pa »prežvekovanje« poslabša sposobnosti reševanja problemov 
in spodbuja pasivnost (Pavani et al. 2016, 10). Ruminacija je prav tako povezana z 
izkušnjo velike depresivne motnje in nizom anksioznih motenj (Augustine in 
Hemenover 2009, 1185).  
 Racionalizacija (npr. premisliti o vzrokih za slabo razpoloženje, poskušati razumeti 
svoje počutje, načrtovati reševanje problema, racionalno premisliti o problemu, 
ovrednotiti dogodke itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Racionalizacija je 
lahko učinkovita, če je rezultat premisleka, vrednotenja in razumevanja usmerjen v 
pozitivni izhod in pozitivno prevrednotenje. Če je premišljevanje usmerjeno v 
nenehno premlevanje, lahko vodi v t. i. ruminacijo ali »prežvekovanje«, kar ni 
učinkovita metoda. Prav tako je racionalizacija lahko v funkciji distrakcije ali 
umika, kar je potem spet neučinkovita strategija, kot je ugotovljeno v opisu zgoraj.  
 Pozitivno prevrednotenje (npr. poskušati ne obtičati v problemu, prizadevati si 
pozabiti na slabe stvari v življenju, biti optimističen, samozavesten, misliti o svojih 
kakovostih, gledati na pozitivno stran problema, prepričati sam sebe, da bo ta slaba 
situacija minila itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). Strategija pozitivnega 
prevrednotenja vključuje poskuse uvida v pozitivne plati negativne izkušnje ali 
osredotočenost posameznika na pozitivne vidike neke negativne situacije. Zato 
strategija pozitivnega prevrednotenja zmanjša negativni afekt, kar pozitivno vpliva 
tudi na fizično zdravje, imunski sistem in psihološko dobrobit posameznika 
(Augustine in Hemenover 2009, 1186). V tem smislu se posameznik poskuša 
spoprijeti z intenzivnostjo afekta, kar ponavadi ni prva izbira strategije na začetku 
 
21 
čustveno intenzivnih izkušenj (Guiller et al. 2019, 21). Prav tako se je treba oddaljiti 
od prvotne ocene in ustvariti alternativne, za kar sta potrebni kognitivna 
fleksibilnost in ustvarjalnost (Pavani et al. 2016, 7–9). Zato je lahko distrakcija na 
začetku doživljanja intenzivne izkušnje učinkovita strategija, ker omogoči 
posamezniku, da naredi odmik od trenutnega afektivnega stanja in se kasneje bolj 
funkcionalno sooči z doživljanjem. Je zelo priročna strategija, ki jo pogosto 
uporabljamo in preprečuje ruminacijo. Kot pozitivno prevrednotenje lahko 
razumemo tudi hvaležnost. Hvaležnost je strategija osredotočenja na tiste vidike 
življenja, ki bi bili sicer spregledani, ker so razumljeni kot samoumevni, in vključuje 
več pomenljivih povezav z okoljem. V daljšem časovnem obdobju se tendenca 
hvaležnosti povezuje s povečanjem ravni pozitivnega afekta in zadovoljstvom v 
življenju (Pavani et al. 2016, 8). Prvič, implementacija hvaležnosti vključuje 
neposredno pozornost na sedanji trenutek. Drugič, hvaležnost pomeni 
preoblikovanje začetne ocene navidezno nevtralne situacije, ki postane prijetna 
takrat, ko se prepoznajo vsi majhni pozitivni vidiki (Pavani et al. 2017, 331). 
Hvaležnost prav tako vključuje kognitivno fleksibilnost in kreativnost, ker zahteva 
odmik od starih navad in sprejemanje novih perspektiv v življenju (Pavani et al. 
2016, 10).  
 Kognitivna distrakcija (npr. delati načrte za prihodnost, prevrednotiti svoje cilje v 
življenju, premišljevati o tem, kaj bom počel v prostem času, razmišljati o drugih 
mestih, kjer bi lahko bil, itd.) (Parkinson in Totterdell 1999, 292). V to kategorijo 
lahko uvrstimo strategijo soočanja s problemom, ki je podobno kot pozitivno 
prevrednotenje značilna po aktivnem iskanju rešitev za spremembo situacije, iz 
katere izhaja afekt. Namesto prevrednotenja oziroma prilagajanja ocene situacije 
vključuje ali alternativno situacijo ali nek načrt v tem smislu. To potem lahko varuje 
posameznika pred afektivnimi motnjami oziroma psihopatološkimi simptomi, 
vključno z depresijo (Pavani et al. 2016, 8). Tudi ta strategija se na začetku pojava 
negativnega afekta redko uporablja, zaradi potrebe po pridobitvi nadzora nad 
nekaterimi vidiki izkušnje (Guiller et al. 2019, 26), in je značilna za kasnejše faze 
regulacije afekta. Soočanje s problemom vključuje iskanje več možnih rešitev in 
nato proučevanje učinkovitosti teh rešitev, pri čemer sta pomembni posameznikova 
kognitivna fleksibilnost in kreativnost, kar pozitivno vpliva na zadovoljstvo v 
življenju (Pavani et al. 2016, 10).  
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Drugi dejavniki, ki vplivajo na učinkovitost strategije regulacije: 
1. Spol – moški poročajo o manj pogostem intenzivnem čustvenem doživljanju, kažejo 
manjšo reakcijo na afektivno stimulacijo ali afektivni spomin, v večji meri 
uporabljajo suspenzijo (in ne ruminacije) kot neučinkovito strategijo regulacije 
afekta in kažejo manjšo potrebo po regulaciji negativnega afekta. Daljša uporaba 
suspenzije pri moških lahko povzroči manjšo sposobnost soočanja z negativnim 
afektom (Augustine in Hemenover 2009, 1188–1189).  
2. Čas – intenziteta afekta se naravno po določenem času zmanjša. Če strategija 
predstavlja bolj pomemben dejavnik učinkovitosti regulacije afekta, potem ima čas 
manjšo vlogo. Neučinkovita strategija regulacije, posebej takšna, ki povečuje 
negativni afekt, s časom postane še bolj neučinkovita, za razliko od učinkovitih 
strategij, ki delujejo že v krajšem časovnem obdobju (Augustine in Hemenover 
2009, 1188–1189).  
3. Intenzivnost in valenca – če posameznik bolj intenzivno doživlja negativni afekt, 
potem je tudi več negativnega afekta, ki ga je treba regulirati. Prav tako je 
posledično večja tudi motivacija za regulacijo afekta (Augustine in Hemenover 
2009, 1188–1189). Kot smo že prej ugotavljali, je ena glavnih značilnosti valence 
afekta njena povezava z osebnostnimi značilnostmi, genetskimi predispozicijami in 
zgodovino izkušenj posameznika (Pavani et al. 2016, 9). Tako lahko prijetna 
stimulacija iste jakosti sproži bolj intenzivno izkušnjo pozitivnega afekta pri 
ekstravertiranih posameznikih kot pri introvertiranih. Prav tako je višja raven 
nevroticizma povezana z bolj pogosto uporabo neučinkovitih strategij regulacije 
negativnega afekta (Pavani et al. 2017, 330).  
1.3 Teorija širjenja in gradnje ter spiralna teorija življenjskih 
sprememb 
Teorija širjenja in gradnje (angl. The broaden-and-build theory of positive emotions) je 
model za razlago mehanizmov, ki ležijo v ozadju prijetnih (pozitivnih) čustev. Ta 
teorija trdi, »da trenutne izkušnje blagih, vsakdanjih pozitivnih čustev širijo zavest ljudi 
na načine, ki sčasoma in s pogostimi ponovitvami gradijo osebne vire, ki prispevajo k 
njihovemu splošnemu čustvenemu in fizičnemu počutju. Na ta način se postopoma 
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širijo in gradijo pozitivna čustva, ki odpirajo um in negujejo rast virov« (Fredrickson in 
Joiner 2018, 194). Kot pojasnjuje avtorica (Fredrickson, 2004), teorija širjenja in 
gradnje opisuje način delovanja skupine pozitivnih čustev: veselja, zanimanja, 
zadovoljstva in ljubezni. Gre za čustva, ki širijo posameznikov trenutni razpon mišljenja 
na način, da veselje sproža željo po igri, zanimanje spodbuja željo po raziskovanju, 
zadovoljstvo spodbuja željo po uživanju in vključevanju, ljubezen pa sproža ponavljanje 
teh čustev znotraj pristnega, varnega odnosa. V nasprotju s pozitivnimi čustvi številna 
negativna čustva ožijo miselni nabor, ker so usmerjena v obrambo. Nadalje, vse te želje 
po dejavnostih, ki jih sprožajo pozitivna čustva, posledično vodijo v odkrivanje novih in 
ustvarjalnih idej, spodbujajo družbene vezi ter na ta način utrjujejo osebne vire 
posameznika na fizičnem, intelektualnem, socialnem in psihičnem področju. Zaloga teh 
virov je tudi rezerva, iz katere posameznik črpa takrat, ko se sooča z izzivi in 
preizkušnjami (Fredrickson 2004, 1367). Iz tega izhaja spiralna teorija življenjskih 
sprememb, ki je predstavljena kot okvir za razumevanje mehanizmov, s pomočjo 
katerih pozitivna čustva vplivajo na zdravo vedenje. Spiralna teorija prikaže ta odnos s 
poudarkom na avtomatične, nezavedne motive, ki omogočajo ljudem, da so bolj 
občutljivi na poznejše pozitivne izkušnje (Fredrickson in Joiner 2018, 194–196).  
Znotraj spiralne teorije življenjskih sprememb sta izpostavljeni dve zanki: notranja 
zanka, ki identificira nezavedne motive kot osrednje mehanizme vzdrževanja vedenja, 
in zunanja zanka, ko pozitivni afekt gradi nabor virov, ki posledično povečujejo 
pozitiven vpliv zdravega vedenja in se s tem krepijo nezavedni motivi. To pomeni, da 
izkušnja pozitivnega afekta v času zdravega vedenja povečuje spodbude, povezane s 
tem vedenjem, ki implicitno preusmerijo pozornost, ki se nato ponavlja v vsakodnevnih 
vedenjih. Na ta način se to vedenje utrdi (Van Cappellen et al. 2018, 488). Ta spirala je 




Slika 2. Model spiralne teorije življenjskih sprememb (Fredrickson in Joiner 2018, 197) 
Na ravni možganov to pomeni, da se ob doživljanju neke izkušnje aktivirajo določeni 
nevroni. Hkratna aktivacija več skupin nevronov omogoči njihovo povezovanje. Te 
povezave ustvarijo asociacije. V tem smislu vsaka izkušnja tudi fizično spremeni 
podobo možganov, ker se nevroni nenehno povezujejo (ločujejo), vse v odvisnosti od 
naših izkušenj (Siegel in Payne Bryson 2018, 92), zato imajo pozitivne izkušnje tako 
velik pomen.  
Spiralna teorija življenjskih sprememb naj bi omogočila razumevanje teh mehanizmov, 
prek katerih pozitivna čustva vplivajo na zdravo vedenje. Kot smo že izpostavili, je 
poudarek na samodejnih, nezavednih motivih in virih, ki povečujejo občutljivost na 
pozitivne izkušnje. Ali z drugimi besedami, gre za princip zasvojenosti, pri kateri se 
izloča dopamin na podlagi asociacije, ki jo sprožajo znaki, povezani z občutki ugodja. 
Če je pozitivni afekt izkušen v času novega zdravega vedenja, spiralna teorija trdi, da to 
oblikuje nezavedne motive za to aktivnost, ki se s časom utrjuje in dodatno podpira s 
pomočjo bioloških in psiholoških virov, ki gradijo ta pozitivni afekt (Fredrickson in 
Joiner 2018, 196).  
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1.3.1 Potravmatska rast 
Rezultat pozitivne regulacije afekta, ki izhaja iz travmatičnega dogodka, je lahko 
potravmatska rast. Koncept potravmatske rasti, v zgodovinskem smislu, izhaja iz poznih 
osemdesetih in zgodnjih devetdesetih let 20. stoletja, ko so se pojavile študije, ki so 
poročale o pozitivnih spremembah pri žrtvah posilstva, srčnih bolnikih, žalujočih 
odraslih, preživelih veteranih idr. Takrat je bil tudi pojem potravmatske stresne motnje 
relativno nov. Zato je vsaka ugotovitev pozitivne spremembe ostala v senci raziskav, ki 
so dokazovale destruktivne posledice travme na življenje posameznika (Joseph 2010, 
317). Termin potravmatske rasti sta uvedla Tedeschi in Calhoun (1996) in se danes 
večinoma uporablja v raziskavah in klinični praksi. Osebe, ki so doživele travmo, v 
večji meri poročajo o pozitivnih življenjskih spremembah kot tiste, ki niso imele 
nobenih izrednih izkušenj v življenju (Tedeschi in Calhoun 1996, 455). Avtorja 
ugotavljata, da so pozitivne spremembe kot posledice travmatične izkušnje, vezane na 
spremembe pri dojemanju selfa, percepcije drugih in pomena dogodka. 
Na področju raziskovanja potravmatske rasti danes prevladujeta dve teoriji: 
funkcionalno deskriptivni model in teorija organizmičnega vrednotenja (Joseph, 
Murphy in Regel 2012, 319). Teorija organizmičnega vrednotenja opredeli koncept 
potravmatske rasti kot psihološko posledico po travmatičnem doživetju, ki je odvisna od 
procesa asimilacije in akomodacije (Payne, Joseph in Tudway 2007, 73). Funkcionalni 
deskriptivni model pa pravi, da gre za spremembo, ki sledi izzivu in ponovnemu 
preverjanju temeljnih prepričanj, ne kot posledica vsake slabe izkušnje, temveč je 
izzvana z mnogimi dejavniki, pri čemer se lahko pojavlja skupaj s stisko in kasneje 
povzroči spremembe v obliki osebnostne preobrazbe (Tedeschi, Calhoun in Cann 2007, 
396). Pri obeh pristopih obstaja predpostavka, da potravmatska rast izhaja iz 
posameznikovega kognitivnega prizadevanja, ki temelji na spremenljivkah 
posameznikove osebnosti, njegovega načina soočanja s stresom (strategije regulacije 
afekta) in socialni podpori, ki jo ima na voljo (Payne, Joseph in Tudway 2007). Pri 
intervencijah to pomeni, da je treba identificirati socialno podporo, ki bo uspešno 
podpirala afektivno-kognitivni proces posameznika in ga spodbujala, v klinični praksi 
pa, da je klienta treba naučiti, kako na novo interpretirati dogodke in situacije, 
oblikovati nove pomene in strategije pri iskanju socialne podpore. Treba je spodbujati 
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pozitivno čustveno naravnanost, ki lahko poteka tudi prek vaj, npr. vaj sproščanja ali vaj 
hvaležnosti (Joseph 2010, 323).  
Potem ko je posameznik sposoben regulirati svoja čustva, se lahko spet vrne v socialne 
in vsakdanje odnose, v katerih je zmožen funkcionalnega tveganja, ki mu pomagajo 
razvijati čustvene, kognitivne in duhovne vire (Gostečnik 2008, 358). V eni izmed 
raziskav je bilo ugotovljeno (Pan et al. 2016), da starejši ko je bil otrok v času smrti, 
manj je bilo poročanja o potravmatski rasti s strani staršev. Prav tako so negativno 
povezavo s potravmatsko rastjo pokazali naslednji dejavniki: krajši pretekli čas po smrti 
otroka, smrt v nesreči ali samomoru, nižja izobrazba staršev in slabše splošno 
zdravstveno stanje staršev. Pozitivno povezavo s potravmatsko rastjo je pokazala 
podpora skupnosti, v kateri so starši živeli (Pan et al. 2016, 395). Zanimiva je tudi 
ugotovitev, da so starši, katerih otroci so umrli naravne smrti, bolj pogosto poročali o 
potravmatski rasti kot tisti, katerih otroci so umrli nasilne smrti, kot so nesreče, umori in 
samomori (Lichtenthal et al. 2013, 333).  
1.4 Čustvene kompetence  
Način soočanja s čustvi in čustvenimi stanji je zelo povezan s čustvenimi 
kompetencami, ki jih je posameznik imel možnost usvojiti skozi razvoj. Čustvene 
kompetence posameznik usvoji v šestnajstih stopnjah čustvenega razvoja, ki poteka od 
rojstva pa vse do odraslosti, pri čemer razvojnih obdobij ni mogoče preskakovati, ker je 
vsaka naslednja razvojna kompetenca utemeljena na predhodni. To pomeni, da je lahko 
posamezna čustvena kompetenca okrnjena, če predhodno ni dosežen razvoj prejšnjih 
razvojnih čustvenih kompetenc, zato lahko posameznik čuti negativne posledice. 
Kompetence je možno razviti tudi kasneje v življenju, če je njihov razvoj umanjkal oz. 
je bil okrnjen, vendar je to možno samo ob zavestni vrnitvi v nižje razvojne stopnice, 
kar lahko posameznik doseže največkrat s pomočjo drugih, predvsem usposobljenih 
strokovnjakov (Cvetek 2014, 167).  
Otrok, ki je čustveno kompetenten, je »izjemen otrok« (Greenspan 2008), kjer se 
izjemnost ne nanaša na posebne značajske lastnosti, telesne sposobnosti ali posebno 
nadarjenost otrok. Izjemni so živahni, neodvisni, prijateljski in optimistični otroci, ki so 
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čustveno in intelektualno zdravi, kar je pogoj za doseganje uspeha, modrosti in 
vsebinsko bogatih odnosov v vseh življenjskih obdobjih (Greenspan 2008, 15–17).  
Odrasli, ki so čustveno kompetentni, se uspešno soočajo z življenjem in premagujejo 
čustvene izzive ter so dobro opremljeni s strategijami regulacije afektov.  
Da bi razumeli kompleksnost čustvenega razvoja, je nujno treba razumeti razvojna 
obdobja in dobrobiti uspešno usvojene čustvene kompetence. V nevrološkem smislu to 
pomeni, da se morajo možgani v svojem razvoju ustrezno integrirati v procesu, kjer 
poteka »združevanje različnih elementov v dobro delujočo celoto« (Siegel in Payne 
Bryson 2018, 22). 
V odnosu s skrbniki se začnemo vključevati in povezovati ter nazadnje sporazumevati. 
Še preden usvojimo prve besede, uporabimo kretnje, geste, zvok, s katerimi premostimo 
prve težave. Občutimo, da delujemo na svet prek socialnih interakcij, in se začnemo 
zavedati sebe. Vse to je del normativnega razvoja, še preden poznamo govor kot 
simbolno sporazumevanje. Besede nam omogočijo čustveno izražanje in oblikovanje 
misli. Ko znamo te misli podeliti, zmoremo razvijati logično mišljenje, vrednote in vse 
nadaljnje višje stopnje razmišljanja in samozavedanja. Spodbude iz okolja, predvsem s 
strani staršev, nam pomagajo graditi uspešne odnose, družine, kariere in občutek za 
smisel. Na ta način razvijemo čustvene kompetence kot osnovo zdravega odzivanja, tudi 
v zahtevnih obdobjih življenja (Greenspan 2009, 17–18). Naše izkušnje so torej ključne 
in spreminjajo fizično strukturo možganov, celo na stara leta. Osnovna arhitektura 
možganov se razvija v zgodnjem otroštvu, zato je zelo pomembno zagotoviti izkušnje, 
ki otroku omogočajo razvoj prožnih in usklajeno delujočih možganov (Siegel in Payne 
Bryson 2018, 24).  
Psihično zdravje je torej odvisno od integriranega delovanja možganov ob upoštevanju 
kompleksnosti dinamike odnosov in možganov, kar je metaforično pojasnjeno z »reko 
dobrobiti«, kjer je ena brežina te reke kaos, v katerem ni nobenega nadzora, druga 
brežina pa nasprotna skrajnost, ki se kaže v togosti, kjer nadzor prevladuje do te mere, 
da ni več prožnosti in prilagodljivosti. Naloga razvoja je izogniti se tem skrajnostim in 
ohranjati harmonijo s tokom »reke dobrobiti« (Siegel in Payne Bryson 2018, 27–29).  
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V razvojnem smislu se zato pojavljajo specifična obdobja človekovega razvoja, kjer je 
treba s strani skrbnikov zagotoviti tovrstno harmonijo, primerno razvojnemu obdobju, 
da bi se deli možganov pravilno integrali in bi lahko prišlo do celostnega razvoja 
možganov.  
1. Čustvena kompetenca »umirjenost in zanimanje za svet« 
Ob rojstvu se začne učenje, kako biti miren in pod nadzorom, zanimati se za svet ter vsa 
občutja, vezana na senzorična doživetja (Greenspan 2008, 22). V svojem prvem 
življenjskem obdobju mora posameznik usvojiti kompetenco čustvene umirjenosti in 
zanimanja za svet. Prvo čustveno kompetenco usvoji pod vplivom čustveno uglašenih in 
ljubečih skrbnikov v prvih mesecih življenja, kar mu kasneje omogoči, da ga tesnobna 
občutja ne preplavijo in se lahko premakne iz obrambnega stanja v stanje odprtosti za 
učenje, odprtosti za druge ter predstavlja temeljno izhodišče nadaljnjega razvoja 
življenjske funkcionalnosti. Nerazvita prva čustvena kompetenca se v odraslosti kaže 
kot pretiran nemir in begajoča pozornost, ki onemogoči spoprijemanje z novostmi in 
stresom, kar lahko potem posameznik regulira z uporabo nedovoljenih substanc, s 
pretiranim zaužitjem hrane ali drugo odvisnostjo. Kaže se tudi kot bes, nasilje in 
agresija, ki je posledica neregulirane jeze (Cvetek 2014, 96–101). 
Pri travmatičnem doživljanju je zato prva usvojena čustvena kompetenca pomembna za 
osnovno regulacijo odziva na dogodek in je temelj za nadaljnje procesiranje in 
predelovanje travme.  
2. Čustvena kompetenca »intimna povezanost z drugimi« 
Dojenčki se v prvih nekaj mesecih naučijo prenašati zaznave v čustva. Začnejo 
razumeti, da zunaj njih obstaja svet podob, vonjav, dotikov in zvokov, s čimer 
razlikujejo »jaz« in »zunaj mene«, zaradi česar lahko naredijo korak k povezovanju z 
resničnostjo zunaj njih (Greenspan 2008, 22). Razvije se druga čustvena kompetenca, 
intimna povezanost z drugimi, ki je tipična za obdobje med 2. in 4. mesecem starosti. 
Značilen v tem obdobju je pojav socialnega nasmeha in medsebojnega zrenja med 
materjo in otrokom, kar omogoči razvoj zmožnosti vključevanja in povezovanja z 
drugimi. Otrok je v tem obdobju prek zrenja brezpogojno sprejet s strani skrbnika, ki 
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mu zrcali zaželenost, vrednost in varno vključenost v socialno okolje. To mu omogoča 
čustveno uglašeno komunikacijo, kar v odraslosti pomeni pogoj za doseganje pozitivnih 
afektov in ustvarjanje intimnih odnosov z drugimi (Cvetek 2014, 102–110).  
Pri travmatičnem dogodku usvojena druga čustvena kompetenca omogoči posamezniku, 
da išče povezanost in se uglasi na varen zunanji svet, ki mu pomaga pri regulaciji in 
predelavi travme.  
3. Čustvena kompetenca »dvosmerna namerna izmenjava« 
Dvosmerna namerna izmenjava oz. tretja razvojna kompetenca predstavlja nadgradnjo 
intimnosti in pomeni ne samo »biti v odnosu«, temveč tudi »delovati v odnosu«. Na ta 
način se otrok, ko se zmore v odnosu umiriti, v obdobju med 4. in 8. mesecem, nauči 
deliti intimno povezanost z drugim (Cvetek 2014, 110). Dojenček se začne odzivati na 
interaktivne igre s starši in izražati zadovoljstvo, kar po eni strani utrdi razumevanje 
ločenosti od drugega, po drugi strani pa se z odzivanjem prek igre vzdržuje povezava z 
drugim (staršem) (Greenspan 2008, 23–24).  
Pri procesiranju travme je ta kompetenca pomembna za dejavno iskanje pomoči 
drugega, ko oseba čuti pretirano stisko s ciljem, da bi svojo izkušnjo delila in se na ta 
način razbremenila.  
4. Čustvena kompetenca »vzajemno socialno reševanje problemov« 
Četrta čustvena kompetenca sodelovanja z drugimi za doseganje ciljev je vzajemno 
socialno reševanje problemov in se razvije med 9. in 18. mesecem starosti (Cvetek 
2014, 116). Malček v tem obdobju še ne uporablja besed, ampak je z uporabo kretenj v 
odnosu s starši sposoben sporočiti svoje želje in cilje. Ti »pogovori« z zvoki in 
kretnjami s skrbniki so namenjeni utrjevanju medsebojnih vezi (Greenspan 2008, 24) in 
kasneje bo lahko z zaupanjem sledil lastnim potrebam, ne da bi občutil strah, da bo 
zaradi tega izgubil povezanost z drugim. Zato lahko predvideva tudi prihodnje 
interakcije in zgradi mentalne predstave, ki ga ohranjajo v povezanosti, tudi če oseba ni 
fizično prisotna. Začneta se razvijati avtonomija in konstantnost objekta, ki se dokončno 
razvijeta okoli tretjega leta, kar je kasneje zelo pomembno za organizacijo vedenja v 
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negotovih ali neznanih situacijah (Cvetek 2014, 116–122). Vsa občutja, ki jih 
doživljajo, se naučijo dopuščati in uravnotežiti s sodelovanjem, zaradi česar odnosi 
postanejo stabilnejši in jih konflikti ali frustracije težje prekinejo (Greenspan 2008, 55).  
Pri travmatičnem doživetju je ta kompetenca pomembna pri iskanju primernih strategij 
regulacije afekta v socialnem okolju posameznika, kar pomeni, da posameznik izraža 
svoje potrebe, želje, cilje in išče potrebne pomoči pri drugih ljudeh.  
5. Čustvena kompetenca »uporaba simboličnih predstav za čustva« 
Zmožnost empatije, ki je kognitivna lastnost, se razvija postopoma. Besedno izražanje 
občutkov omogoči pot k razvoju predstavljanja mentalnih stanj s pomočjo simbolov 
(Greenspan 2008, 55). Ta zmožnost predstavljanja mentalnih stanj s pomočjo idej, 
simbolov in besed se razvije v petem razvojnem obdobju. Gre za kompetenco uporabe 
simboličnih predstav za čustva, ki se razvije nekje pri 18. mesecih starosti (Cvetek 
2014, 122). Pri igri z vrstniki malčki začnejo uporabljati jasen sistem sporazumevanja 
ter medsebojno izmenjujejo in jasno kažejo naklonjenost drug drugemu (Greenspan 
2008, 25). Odrasli z usvojeno peto kompetenco zmorejo pri sebi in tudi pri drugih 
ljudeh prepoznati in ustrezno poimenovati pozitivna in tudi boleča čustvena stanja. 
Razvijati se začnejo samozavedajoča čustva, predvsem sram, zadrega, ponos in krivda. 
Ta čustva predpostavljajo razvite kognitivne veščine zmožnosti primerjanja sebe z 
nekimi pravili in standardi (Cvetek 2014, 122–128).  
Ta kompetenca je pri travmatičnem doživetju pomembna pri ustvarjanju pomena, ki je 
ključen za razrešitev težkih odnosnih čutenj, kot so npr. zamere. Predvsem je 
pomembna v tem, da lahko posameznik izrazi in opiše svoje čustveno doživljanje oz. da 
lahko pripoveduje drugim o tem, kaj doživlja. To se posebej odraža v partnerskem 
odnosu, kjer si partnerja lahko delita svoje čustveno doživljanje.  
6. Čustvena kompetenca »čustveno logično mišljenje« 
Do razvoja govora pri človekovem delovanju prevladuje desna polovica možganov, 
zaradi česar je videti, kot da živi povsem v trenutku oz. kot odsotnost logike, 
odgovornosti in občutka za čas (Siegel in Payne Bryson 2018, 33).  
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Otrok v domišljijski igri doživlja in izraža vse večji razpon občutij. Igra postaja 
kompleksnejša ter vključuje jezik in zamisli (Greenspan 2008, 55). Razvija se šesto 
obdobje čustvenih kompetenc, ki je povezano z vzpostavljanjem povezav med 
zamislimi, ali razvoj čustveno-logičnega mišljenja, kar se zgodi med 2. in 4. letom 
starosti otroka (Cvetek 2014, 128).  
Posameznik z usvojeno šesto kompetenco zmore povezovati čustvena stanja z vzroki, ki 
so ta stanja povzročili, na podlagi česar lahko tudi predvideva, katero čustveno stanje 
najverjetneje sledi določenemu dogajanju. Na ta način se posameznik zmore prilagoditi 
na socialno okolje (Cvetek 2014, 128–133). Kot primer napačnega odziva, ki 
onemogoča ustrezno povezovanje in integracijo možganov, lahko izpostavimo tipično 
»tolažbo«, ki jo pogosto srečujemo v interakciji otroka in odraslega. Otrok pade in si 
potolče koleno oz. se lažje poškoduje. Sledi jok kot odziv na bolečino in strah pri 
otroku. Starši pogosto izberejo strategijo tolažbe prek omalovaževanja in zanikanja v 
smislu: »Ne jokaj. Nič hudega ni. Ne bodi žalostna. Bodi bolj previdna.« 
Če želimo otroku zares pomagati, da bo znal kasneje regulirati bolečino in strah, je v 
takšni situaciji ustrezen naslednji odziv: »To mora pa boleti« (ovrednotimo doživljanje), 
»Videla sem te, kako tečeš, padla si in si opraskala koleno«(interpretiramo dogodek), 
»Kaj se je zgodilo potem?« (omogočimo otroku, da ubesedi svoje doživljanje) (Siegel in 
Payne Bryson 2018, 51). 
Ko je travmatična izkušnja pridobila pomen, posameznik zmore ustvariti povezavo do 
svojih občutij in jih logično interpretirati. Zato bo tudi zmožen zunanjega uvida v lastno 
izkušnjo in bo lažje reguliral svoje doživljanje.  
7. Čustvena kompetenca »primerjalno čustveno mišljenje« 
Pri predšolskem otroku, med 4. in 6. letom starosti, igra pretvarjanja predstavlja velik 
del medsebojnega povezovanja z vrstniki, ki pa ne poteka vedno brez sporov, ki 
vključujejo izmenjavo želja in razlag lastnega mnenja (Greenspan 2008, 16). To 
pomeni, da se kot nadgradnja čustveno logičnega mišljenja razvije sedma čustvena 
kompetenca, in sicer primerjalno čustveno mišljenje, zmožnost, ki omogoči 
posamezniku presojanje okoliščin in načrtovanje lastnega vedenja za doseganje svojih 
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ciljev (Cvetek 2014, 134). Otrok se zaveda, da je aktivni ustvarjalec odnosov in da 
lahko zavestno izbere neko drugo pozicijo, zato mu igra pretvarjanja postane zelo 
zanimiva.  
V tem smislu se zaveda, da njegovo vedenje povzroča pri drugih učinke, zato zmore 
svoje vedenje prilagoditi prek interpretacije pravil, ki jim lahko sledi ali jih krši 
(Greenspan 2008, 16).  
Otrok se mora te zmožnosti ob skrbniku naučiti. Kot primer, kako takšno učenje poteka, 
da bi posameznik prišel v »reko dobrobiti«, je štiriletni otrok, ki izraža bes, ker ne more 
hoditi po stropu kot Spiderman. Odziv skrbnika, ki želi otroku pomagati, da se njegovi 
možgani integrirajo, vsekakor ni logična razlaga, ki upošteva fiziko ali statistiko. Mati 
ali drugi skrbnik se najprej uglasi na otrokov čustveni svet s pomočjo neverbalnih 
znakov, telesnih stikov, sočutnih izrazov na obrazu, s prijaznim tonom glasu in 
poslušanjem, v katerem ni obsojanja. Takšna uglasitev bo pomagala uravnotežiti in 
integrirati delovanje možganov, ki so nato pripravljeni na logično razlago (Siegel in 
Payne Bryson 2018, 42). 
Pri predelovanju travmatične izkušnje bo usvojena sedma čustvena kompetenca 
omogočila posamezniku, da bo zmogel svojo pozicijo žrtve preseči in jo doživeti na 
drugi, funkcionalen način. Posameznik bo lahko svoje izkušnje pred izgubo in po njej 
medsebojno povezoval in ustvarjal logično povezano zgodbo. Prav tako bo lahko 
povezal težke vidike situacije, pa tudi pozitivne izkušnje ob tem (npr. podporo bližnjih), 
kar vse lahko olajša proces žalovanja.  
8. Čustvena kompetenca »čustveno diferencirano mišljenje« 
Osnovnošolsko obdobje prinese s seboj bolj zapleten socialni svet, ki omogoči čustvene 
odtenke, ki so posebej razvidni pri izzivih skupine. Otroci tako zavzemajo položaj in se 
nenehno izmenjujeta hierarhija in status znotraj skupine. Interpretacija položajev drugih 
v skupini in uravnavanje lastnega položaja omogočata nove spretnosti v odnosih, ki 
sčasoma omogočijo uspešen soobstoj z drugimi (Greenspan 2008, 28). Gre za osmo 
razvojno obdobje, ko se pri otroku razvije kompetenca čustveno diferenciranega 
mišljenja, in sicer med 6. in 10. letom starosti otroka. Ta kompetenca omogoča 
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odraslemu fleksibilnost, ustvarjanje kompromisov in je temelj za sodelovanje v družbi 
in kulturi. Gre namreč za zmožnost dojemanja različnih stopenj čustev, čustvenih 
odtenkov in fleksibilnega odzivanja, zaradi česar posameznik boljše razume sebe in 
svojo vlogo v skupini, je bolj strpen in potrpežljiv pri iskanju skupnih rešitev, kjer nihče 
ne pridobi vsega, vsak pa nekaj ali največ, kot je v dani situaciji možno (Cvetek 2014, 
136–137). Otrokom mora kdo pomagati, zlasti ko doživljajo močna čustva, da jih lahko 
ubesedijo in nato učinkovito obvladajo. Najbolj učinkovit način učenja tovrstnega 
povezovanja leve in desne polovice možganov je pripovedovanje zgodb, prek katerega 
si dogodek osmislijo, ga predelajo in se počutijo bolje (Siegel in Payne Bryson 2018, 
48).  
Usvojena osma čustvena kompetenca pri predelovanju travmatične izkušnje pomeni, da 
je posameznik zmožen svojo izkušnjo umestiti v širši kontekst odnosov in narediti nek 
splošni uvid v dogodek, npr. splošne značilnosti nekega dogodka in unikatnost 
individualnih odzivov ter prevzemanje odgovornosti. Situacije izgube na primer ne bo 
dojemal na črno-bel način, ampak bo lahko videl številne odtenke v tej izkušnji. Lahko 
bo razumel, kaj je v tej izkušnji najtežje, kaj je težko, a vseeno ne tako zelo težko kot 
tisto, kar je najtežje.  
9. Čustvena kompetenca »refleksivno mišljenje« 
Vedoželjni otroci, opremljeni s čustvenimi povezavami, niso več radovedni samo o 
svetu okoli sebe, temveč tudi o svojih občutjih, sanjah, razočaranjih, veselju in upanju 
(Greenspan 2008, 65). V času med 9. in 12. letom se pri otroku razvije deveta čustvena 
kompetenca ali kompetenca refleksivnega mišljenja. Postopoma se kontrola vedenja 
prenaša na otroka, kar je posledica večanja avtonomije pri čustvenem uravnavanju. 
Posameznik z razvito kompetenco je zmožen samorefleksije in izraža avtonomno željo 
po spreminjanju sebe. Odrasli posamezniki z doseženo kompetenco refleksivnega 
mišljenja so bolj prožni, prilagodljivi, bolj diferencirani glede mišljenja in čustev in se 
boljše spoprijemajo s stresom. To razlikovanje omogoči posamezniku, da se s svojim 
trenutnim čustvenim stanjem ne identificira in posledično nima potrebe vključevati 
drugih v uravnavanje svojih čustev (Cvetek 2014, 139–140).  
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Posameznik s travmatično izkušnjo in usvojeno deveto čustveno kompetenco zmore 
uspešno integrirati izkušnjo v svojo avtobiografijo in jo razumeti kot del življenja, ki je 
le delno prispevala k življenjskemu poteku, v katerem je večina dogodkov posledica 
svobodne volje, za katero prevzema odgovornost. Na temelju te kompetence lahko tudi 
reflektira svoje stanje, svoj način žalovanja, svoje strategije spoprijemanja in presoja, 
kaj deluje in kaj ne deluje.  
10. Čustvena kompetenca »razširjeno občutje samega sebe« 
Deseta čustvena kompetenca, razširjeno občutje samega sebe, se razvije po 12. letu 
starosti in takrat se reflektivno opisovanje čustev »razširi na nova življenjska področja, 
ki vključujejo telesne spremembe, spolnost, romantične, tesne in bolj intimne vrstniške 
odnose, nove prostočasne dejavnosti, različne stile oblačenja in podobno« (Cvetek 
2014, 142). Razvita samorefleksija bo mladostniku omogočila razvoj notranjih meril, s 
katerimi bo lahko primerjal svoja notranja občutja. To je ključno pri vedoželjnosti 
najstnika, ko umanjkanje nadzora refleksije lahko zapelje v nevarne izbire pri 
preizkušanju različnih škodljivih snovi ali nevarne spolnosti in drugih aktivnostih 
(Greenspan 2008, 66). Predvsem je ključno v tem obdobju, da se posameznik zave 
obstoja nezavednega stanja samega sebe, ki ga ne more spoznati in ki vpliva na njegovo 
vedenje in doživljanje. To pomeni, da lahko počne tudi nekaj, česar noče početi (ni 
njegova zavestna izbira), in lahko logično sklepa o možnih vzrokih za čustvena stanja, 
ki izvirajo iz nezavednega (Cvetek 2014, 142–143). 
Usvojena deseta čustvena kompetenca bo pri predelovanju travme omogočila 
posamezniku, da bo lahko tiste vidike doživljanja, ki presegajo njegovo razumevanje, 
sprejel. Čeprav izguba do neke mere učinkuje na vsa področja njegovega življenja, bodo 
verjetno nekatera področja z izgubo zaznamovana močneje kot druga. Če je imel 
posameznik pred izgubo razširjeno občutje samega sebe, bo po izgubi lažje okreval, saj 
se bo lahko oprl na področja svojega življenja, ki jih izguba ni tako zelo prizadela. Če je 
v razširjeno občutje sebe vključil tudi odnos z Bogom oziroma Višjo Silo, se lahko 




11. Čustvena kompetenca »reflektiranje posameznikove prihodnosti« 
Enajsta čustvena kompetenca, ki se razvije potem, ko je mladostnik uspešno povezal 
doživljanje samega sebe v koherentno celoto, je reflektiranje posameznikove 
prihodnosti (Cvetek 2014, 146). »Sposobnost vrednotenja samega sebe in načrtovanja 
skladno s tem je tisto, kar utrjuje notranjo disciplino« (Greenspan 2008, 141). To 
omogoča posamezniku, da čustveno energijo usmeri v uresničevanje ciljev v dolgoročni 
prihodnosti, kar pomeni npr. odhod od doma, vpis na fakulteto, zaposlitev. Zato mora 
posameznik biti zmožen predvidevanja okoliščin in njihovega vpliva, zmožen 
usklajevanja sedanjih aktivnosti z dolgoročnimi cilji in biti zmožen veščin 
samoregulacije, ki mu omogočajo odpoved določenim interesom na račun drugih. Zato 
je pomembno, da so izbire dolgoročne prihodnosti pristne in izhajajo iz posameznikovih 
interesov in dejanskih talentov, ne pa da svoje izbire veže na mnenja drugih (Cvetek 
2014, 146–147). Realno samovrednotenje povezuje notranji glas z zahtevami zunanjega 
sveta, pri čemer je ta notranji svet uravnotežen med ponosom in zadovoljstvom pri 
dokončanih nalogah ter razočaranjem in neodobravanjem pri slabo narejenih nalogah 
(Greenspan 2008, 141). Čeprav se cilji mladega človeka lahko spreminjajo, narašča 
njegova sposobnost, da ustreže notranjemu glasu discipline, zaradi česar je v večini 
primerov zmožen odložiti zadovoljitev neke potrebe, pri čemer bo skrbno mislil na 
prihodnost (Greenspan 2008, 146). 
Posameznik z usvojeno enajsto čustveno kompetenco je zmožen v svoji travmatični 
izkušnji globljega uvida in v skladu z njim prevzemanja osebne odgovornosti za 
nadaljnji življenjski potek. Izkušnjo zato smiselno umesti v projekcijo lastne 
prihodnosti.  
12. Čustvena kompetenca »čustvena avtonomija« 
Discipliniran mlad odrasel človek je sposoben usklajevati izkušnje, zahteve in skušnjave 
ter v odnose vstopa pripravljen na pogajanja in kompromise (Greenspan 2008, 146). V 
dvanajstem obdobju čustvenega razvoja pride do stabiliziranja ločenega občutja sebe. S 
tem je zaključeno obdobje mladostništva in posameznik je usmerjen v doseganje 
intrapsihične čustvene avtonomije, kar pomeni neodvisno občutje notranjih standardov, 
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ki jih udejanja na vseh pomembnih področjih delovanja. To omogoča tudi čustveno 
ločitev od primarne družine in tudi odhod v samostojnost ter istočasno zmožnost ostati 
blizu svojim staršem. To ne pomeni popolno neodvisnost v smislu čustvene izolacije, 
temveč povezanost z drugimi in istočasno občutek lastne moči, ki mu omogočata 
prepoznavanje pristnih lastnih potreb (Cvetek 2014, 149–150). Metaforično povedano, 
možgani delujejo najbolje, če je »prvo nadstropje« (možganska skorja oz. prefrontalni 
korteks) dobro povezano s »pritličjem« (nižje strukture oz. limbični sistem), kar 
pomeni, da je treba zgraditi in utrditi stopnišče, ki ta dva dela povezuje. To se nato kaže 
v primernem vedenju, ki je usklajeno s čustvi in nadzorom (kognicijo) (Siegel in Payne 
Bryson 2018, 60–65). 
Izguba, ki pomeni grožnjo navezanosti, bo lažje predelana, če ima posameznik trdno 
notranje občutje avtonomije (v sebi nosi notranjo gotovost, da zmore biti tudi sam). 
Kljub temu da bo izgubljeno osebo močno pogrešal, vseeno ne bo doživel groze pred 
izgubo samega sebe. Posameznik, ki je usvojil dvanajsto čustveno kompetenco, bo po 
predelani in integrirani travmi dosegel pozitivne spremembe pri dojemanju selfa, 
percepcije drugih in pomena dogodka, kar je povezano tudi z občutkom osebne moči. 
13. Čustvene kompetence v odraslosti 
Naslednja obdobja predstavljajo čustveni razvoj v odraslosti, in sicer naslednje tri 
kompetence: zmožnost dolgoročne intimne zavezanosti svojim odločitvam, zmožnost 
odgovorne skrbi za drugega in zmožnost odgovorne skrbi za širšo skupnost (Cvetek 
2014, 152). Odrasli, ki so imeli v obdobju razvoja podporo za ustvarjalnost, razvoj 
refleksivnega mišljenja in empatijo, so zmožni zdravih odnosov v partnerstvu in vzgoji 
otrok. Razvite čustvene kompetence jim omogočajo, da si ustvarijo dom, usklajujejo 
dom in službo, stojijo ob strani partnerju ob izgubi, pomagajo otroku pri premagovanju 
izzivov z vrstniki in v šoli, se soočijo z izgubami (Greenspan 2008, 160). V vzgojnem 
smislu to pomeni, da če možgani odraslega delujejo integrirano, potem so takšni odrasli 
zmožni tudi razvijati integrirano delovanje možganov pri otroku (Siegel in Payne 
Bryson 2018, 57). Gre za čustveno zrele posameznike, ki vse dosežene kompetence 
lahko prenašajo na naslednje generacije in ustvarjajo varen prostor temeljnega zaupanja, 
razkrivanja in delitve čustvenega sveta z drugimi. Odkrijejo univerzalnost ljubezni, ki 
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presega čustvena stanja, ter dojamejo splošno povezanost v tej univerzalnosti in si 
istočasno prizadevajo, da bi to izkušnjo bivanja delili z vsemi (Cvetek 2014, 152). 
Čustveno zreli posamezniki so ustvarjalni ljudje z vizijo, ki zmorejo inovativno 
razmišljati, kar vključuje predstave o prihodnosti in učinkovite rešitve za udarce 
vsakodnevnega življenja (Greenspan 2008, 160). Na področju regulacije čustev pride do 
razvoja kontrole, ki vključuje bolj pozitivno oceno konfliktne situacije, več premisleka 
o čustvih in telesnih senzacijah, večjo učinkovitost pri zmanjševanju čustvenega 
doživljanja, bolj učinkovito regulacijo negativnega doživljanja, vključno z vnaprejšnjim 
izogibanjem negativnim čustvom in iskanjem izkušenj, ki povečujejo pozitivna čustva 
(Cvetek 2014, 152–163). 
Čustveni zaplet, ki bo nastal kot posledica nezmožnosti uresničitve potrebe za skrb 
prihodnje generacije, kar starši neposredno uresničujejo prek vzgoje svojega otroka, 
bodo tukaj morali prevrednotiti. Izgubo otroka bodo zmogli umestiti v univerzalnost 
ljubezni, ki presega vse senzorične in doživljajske izkušnje.  
14. Čustvena kompetenca »modrost« 
Zadnje obdobje, v katerem posameznik usvoji šestnajsto čustveno kompetenco 
modrosti, dosegajo le nekateri odrasli oz. starostniki. To so posamezniki, ki zmorejo 
integrirati svoje izkušnje v koherentno življenjsko zgodbo, zmorejo celovito doživljanje 
življenja, ki je končno, in so pri tem pomirjeni s seboj. Pri tem so osvobojeni 
usmerjenosti nase in praktične skrbi za preživetje (Cvetek 2014, 163).  
Modrost je refleksivno razumevanje dogajanja v svetu in v nas ter vključuje smisel za 
holizem (Klemenčič 2010, 69), kar pomeni sposobnost integracije pogleda na življenje, 
integracije znanja in čustev, integracije zavedanja in kreposti na način, da se poveže 
preteklost s prihodnostjo in sedanjostjo, ter se »zaveda, da je dobrobit posameznika 
povezana z dobrobitjo družbe« (Kompan Erzar 2019, 173). 
Svoje osebne bolečine in trpljenje modri posamezniki zmorejo preoblikovati v globlje 
razumevanje in lažje uvidijo smisel določenih izkušenj na njihovo življenje. Predvsem 
pa so zmožni razlikovati bistveno od tistega, kar ni tako pomembno, in uporabljajo bolj 
zrele obrambne mehanizme. Vrste strategij spoprijemanja, ki jih izbirajo stari ljudje, so 
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bolj povezane z njihovo čustveno kompleksnostjo in ne toliko s kognitivnim 
funkcioniranjem. Zmožnost čustvene regulacije pomembno pripomore k subjektivno 
doživeti dobrobiti starega človeka, kljub pogosto slabšemu objektivnemu fizičnemu 
zdravju (Cvetek 2014, 163–167).  
»Pot skozi družinske odnose je torej pot od otroške nemoči in popolnega zaupanja 
starševskim rokam do duhovnega izročanja svoje odrasle, starostne nemoči v Božje 
roke z zaupanjem in vero, ki se je gradila skozi vse življenje« (Kompan Erzar 2019, 
175). 
Moder posameznik bo na svoje travmatične preizkušnje gledal z »drugimi očmi«, ki 
bodo presegale posamičnost dogodkov. Umestil jih bo v univerzalnost bivanja in 
pomirjen bo sprejemal življenje ter se prepustil Višji sili.  
1.5 Doživljanje smrti otroka na sistemski ravni 
Kot je v svojem prispevku prikazal Bertalanffy (1972), v matematičnem smislu se 
sistem lahko opiše kot set elementov, ki so v relaciji med seboj in z okoljem. Dinamična 
sistemska teorija je osredinjena na spremembe sistema v času. Obstajata dva principa: 
notranji ali strukturni opis in zunanji ali funkcionalni opis (von Bertalanffy 1972, 417–
419).  
Notranji opis predstavlja vedenje sistema prek spremenljivk znotraj sistema (von 
Bertalanffy 1972, 417), ki so lahko npr. čustvena stanja posameznih družinskih članov. 
Čeprav se čustvena stanja posameznih članov v sistemu spreminjajo, so vzorci ali 
načini, kako se ta sistem odziva nanje, bolj ali manj konstantni skozi čas. Stabilnost 
sistema ostane ohranjena in kljub manjšim spremembam se ohranja ravnotežje sistema 
(von Bertalanffy 1972, 418–420). Z drugimi besedami, posameznik v sistemu doživi 
neko čustveno stanje, ki privede do spremembe, ta pa deluje tudi na druge družinske 
člane in tudi pri njih povzroči neko spremembo, a se v končni fazi ponovno vrnejo v 
prvotno stanje. Torej sistem zaniha, a kot celota ohrani ravnovesje. V tem smislu 
strukturni notranji opis predstavlja t. i. spremembo prvega reda, pri kateri prihaja do 
 
39 
določenih sprememb, vendar je temeljna homeostaza ali ravnovesje sistema ohranjeno 
in govorimo o t. i. negativnem feedbacku (Gostečnik 2011, 13).  
Zunanji opis se nanaša na komunikacijo sistema z okoljem oz. izmenjavo informacij 
med sistemom in okoljem, ki vključuje tudi izmenjavo znotraj sistema (von Bertalanffy 
1972, 418–420). V tem primeru dodamo še spremenljivke, ki delujejo na sistem iz 
okolja in na katere tudi sistem povratno deluje nazaj. Funkcionalni ali zunanji opis, ki 
izhaja iz interakcije sistema z okoljem na način, da pride do t. i. spremembe drugega 
reda, pomeni bistveno bolj radikalen odziv sistema, pri katerem se poruši osnovna 
homeostaza in sistem se spremeni. Ko govorimo o travmatičnih dogodkih, kot je smrt 
otroka, govorimo o spremembi drugega reda. V tem smislu izguba z vidika sistemske 
teorije pomeni pozitiven feedback, ki poruši sistemsko homeostazo in vodi k spremembi 
sistema. Sprememba vpliva na pravila, ki določajo bližino in oddaljenost v družinskem 
sistemu (Gostečnik 2011, 13).  
Gre torej za vprašanje obstoja ravnovesja oziroma homeostaze. V relacijski družinski 
teoriji govorimo o t. i. spodbujevalcih ali povzročiteljih deviacij oziroma o dogodkih, ki 
aktivirajo mehanizem pozitivnega feedbacka. Gostečnik (2011) v tem smislu pravi, da 
povzročitelji deviacij oziroma dogodki, ki aktivirajo mehanizme feedbacka, sistem 
definitivno spremenijo ali pa se sistem vrne v prvotno stanje, kar povzroči negativni 
feedback, ki reducira deviacije (Gostečnik 2011, 13).  
Bolj ko je izguba nenadna, travmatična ali stigmatizirana, večja je razsežnost njenega 
vpliva oziroma večje spremembe v sistemu povzroči. Smrt otroka vsekakor ne 
predstavlja pričakovan dogodek in sistem se mora soočiti s spremembo, na katero ni 
navajen, oz. se mora nasloniti na vire, ki jih do tedaj ni uporabljal za spoprijemanje s 
čustvi. Ker nastale spremembe sistem ne zmore na enostaven način obvladati z 
obstoječimi viri, ne zmore vzpostaviti prvotnega ravnotežja. Zato pride do spremembe 
drugega reda ali pozitivnega feedbacka, ki sistem spremeni.  
Smrt otroka pogosto družini pušča stigmo, občutke krivde, obtoževanja in tesnobo 
(McGoldrick 1995, 132) oziroma je najbolj razdiralna in nerazumljiva izguba, ki jo 
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družina lahko izkusi. Večina staršev ob takšni izkušnji doživi značilne in dolgotrajne 
stiske, ki jih spremljajo depresija in tesnoba (Endo, Yonemoto in Yamada 2015, 591).  
Psihološke posledice svojcev na nepričakovane smrti se kažejo s težavami s 
koncentracijo, v intenzivnem podoživljanju dogodka, čustveni otopelosti, težavah s 
spanjem, vsiljivih mislih in izogibanju vsem spominom na dogodek. Prav tako so pri 
nekaterih zabeleženi močni občutki krivde in prisotne more (Ozbič 2017a). Zaradi 
izpostavitve travmatičnim stresorjem govorimo o travmatični izkušnji (American 
Psychiatric Association 2013, 832). Ker so definicijske meje koncepta travme nejasne 
(Cvetek 2009, 15), kot travmo obravnavamo tudi disfunkcionalno shranjene stresne 
izkušnje.  
Zaradi razdiralnosti in nesprejemljivosti izgube, ki jo družina izkusi, ima ta lahko 
kataklizmične vplive na starševsko zdravje in zakon ter pusti vseživljenjske brazgotine 
na sorojencih. Zaradi tako močne odvisnosti majhnih otrok njihova smrt povzroča 
posebej močne občutke krivde pri svojcih. Družina mora najti način, kako reorganizirati 
sistem brez mrtvega otroka, kar je včasih kompleksen in boleč reorganizacijski proces. 
Gre za spremembo vlog, spremembo socialnih mrež in čustveno reorganizacijo 
(McGoldrick 1995, 129–132). Zato sklepamo, da je na ravni sistema dogodek smrti 
otroka agent spremembe drugega reda, ki sistem spremeni ter reorganizira vloge in 
pravila v sistemu.  
1.6 Doživljanje smrti otroka na interpersonalni ravni 
Z vidika interpersonalne analize smo človeška bitja neločljiva, vedno in neizogibno 
povezana z interpersonalnim poljem. Posameznikova individualna osebnost se oblikuje 
v interakciji z drugimi ljudmi, kar pomeni, da je posameznik nekdo, ki nastane kot 
produkt interakcije z drugimi (Mitchell in Black 1995, 62). Razvoj jaza je intimno 
povezan z medosebnimi izkušnjami, iz česar izhaja razvoj osebnosti, ki je notranje 
povezan z interpersonalnim poljem (Kernberg 1997, 300). Zato se posameznikovi 
značilni načini delovanja v interpersonalnih situacijah lahko interpretirajo v odvisnosti 
od naših preteklih dinamik (Mitchell 2004, 541). 
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V medosebnih interakcijah opažamo štiri ravni interakcij, v katerih um vstopa v 
relacijo; začne se z nereflektiranim vedenjem, relacija nato napreduje v kompleksnosti, 
dokler ne postane resnična intersubjektivnost oz. dokler se ne prepoznamo kot resnični 
subjekti s samorefleksivno namero (Mitchell 2000, 101).  
Prva raven interakcije zajema nereflektirano predsimbolično vedenje ali načine 
interakcije, v katerih je relacijsko polje organizirano okoli recipročnih vplivov in 
medsebojnih regulacij. Gre za nezavedne vzorce vzajemnih vplivov med akcijami in 
interakcijami, brez organizirane konceptualizacije sebe in drugega, ki ga lahko opišemo 
s pojmom t. i. »implicitnega znanja« (npr. zapleteni vzorci gestikularnega vedenja med 
materjo in dojenčkom pri uravnavanju ciklusa budnosti ali hranjenja). Gre za vzorce, ki 
so predzavestni (poznani, vendar izven zavedanja) ali nezavedni (nedostopni) in 
ponavljajoči se vzorci interakcij, ki niso niti simbolizirani niti odsevani. Zato govorimo 
o nesimbolični ravni medsebojne interakcije, v kateri poteka t. i. mikroadaptacija v 
komplementarnosti z drugim. V tem smislu so intimni odnosi zgrajeni iz cikličnega 
odzivanja drug na drugega (Mitchell 2000, 59–61). Z drugimi besedami, to so 
neverbalna vedenja, ki se pojavljajo v medosebnih odnosih znotraj nekega konteksta 
(npr. smrt otroka), v specifičnih skupkih (npr. jok in umik v osamo), ki so med seboj 
bolj ali manj skladna (npr. ob doživljanju strahu išče objem ali strah izraža s 
smehljanjem in distanco) (Cvetek 2020, 12). V primeru izgube in žalovanja smo 
pozorni na drobne vedenjske vidike interakcije med družinskimi člani oz. med staršema, 
ki sta izgubila otroka. Ta vidik odzivnosti ali neodzivnosti pri izkazovanju bližine in 
medsebojne podpore prek nezavednih vedenjskih gest predstavlja pomemben dejavnik 
procesa žalovanja, še posebej v fazi šoka, ko »možgani zamrznejo«, ko »ni besed«, kot 
tudi v celotnem procesu žalovanja, kjer so pogosto besedne tolažbe nepomembne in bolj 
kot besede žalujoči potrebuje le prisotnost drugega, ki ob njem zdrži.  
Druga raven predstavlja deljeno izkustvo medsebojnega afektivnega vpliva (Mitchell 
2004, 58). Gre za afektivno raven izkušnje (npr. afektivni prenos med materjo in 
otrokom), ki se lahko znotraj terapevtskega procesa razloži s pojmoma transferja in 
kontratransferja. Doživljanje afektivnih stanj v odnosu z drugim je v tem kontekstu »kot 
okno, skozi katerega dostopamo do disociranih afektivnih izkušenj drugega« (Mitchell 
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2000, 62). Npr. v interakciji z drugim občutimo strah, ki se ga drugi niti ne zaveda, ga 
pa doživlja.  
Na tej ravni opazujemo izmenjavo afektivnih stanj, ki se pojavljajo v nekem sosledju, 
pri katerem so meje bolj ali manj propustne. Npr. nekatera afektivna stanja hitro 
preidejo med osebami v interakciji, druga pa se sploh ne prenesejo (Cvetek 2020, 13). 
Z vidika teorije relacije ali interpersonalne psihoanalize je osnovna motivacijska sila 
človeškega razvoja vzpostavitev in graditev odnosov, kar znotraj družinske sistemske 
teorije pomeni, da so čutenja, ki jih posameznik doživlja ob drugih, eden ključnih 
gradnikov razvoja osebnosti. Zato vsako umanjkanje čutenj oziroma umanjkanje 
primerne regulacije čutenj znotraj odnosov pomeni, da posameznik znotraj lastne 
psihične strukture ne zmore teh čutenj predelati oziroma integrirati, kar ohranja manj 
funkcionalne oblike psihične strukture in zavira posameznikov nadaljnji razvoj. Vzorci 
čutenj se v odnosih prenašajo na osnovi mehanizma projekcijsko-introjekcijske 
identifikacije ter se nadalje utrjujejo v odnosih prek kompulzivnega ponavljanja 
(Gostečnik 2011, 371). Oba mehanizma sta v veliki meri nezavedna, kar pomeni, da je 
pri predelovanju travmatičnih doživetij pomembno ozaveščanje vzorcev čutenj in 
njihovih prenosov v medosebni interakciji ter razvijanje primernih strategij regulacije 
afekta. 
V procesu žalovanja lahko drugo raven interakcije vidimo tudi prek neustreznih odzivov 
okolice v odnosu do žalujočega. Gre za tipično nelagodje, strah in neprijetne občutke, ki 
jih drugi doživlja v prisotnosti žalujoče osebe. Ker se želi čim prej temu doživljanju 
izogniti ali sebe zaščititi pred afektivnim doživljanjem žalujočega, lahko posameznik 
sproducira niz neprimernih odzivov. Biti ob žalujoči osebi je lahko za marsikoga 
čustveno zahtevno, zato je značilno za te procese, da osebe ali okolica, s katero so 
žalujoči pred izgubo preživljali veliko skupnih trenutkov, teh zahtevnih čustev ne 
zmorejo ali ne želijo deliti in se raje umaknejo. Ta umik seveda lahko dodatno 
prizadene ali pripelje do zamer, kar lahko poglobi stisko žalujočega. Zato sta toliko 
pomembni uglašenost in bližina, ki si ju v intimnem odnosu izmenjujemo in drug ob 
drugem zdržimo tudi bolečino in neprijetnosti.  
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Tretja raven predstavlja izkušnjo, organizirano v relaciji jaz – drugi oz. podobo samega 
sebe in podobo drugega (Mitchell 2000, 58). Interakcije, iz katerih gradimo odnose, 
označimo in razvrstimo na simbolni ravni. Z vidika objekt-relacijske teorije človek išče 
odnose z drugimi po principu ponovnega iskanja notranjepsihičnih podob, ki jih je 
ustvaril v najzgodnejšem obdobju, zlasti v odnosu s starši na osnovi introjekcijske 
identifikacije. Gre za mehanizem oz. proces, v katerem je drugi (starš) v interpersonalno 
polje projiciral podobo, ki jo je nato otrok ponotranjil (vzel za svojo). Zato je starševska 
podoba tista, s katero je otrok najbolj povezan, ker gre za afekte, ki zaradi narave 
odnosa najbolj zaznamujejo (Gostečnik 2011, 356–359).  
Z drugimi besedami, v odnosih, v katere smo vpleteni od rojstva naprej, gradimo 
predstave o sebi, ki niso ena sama podoba, temveč mnogotere podobe znotraj različnih 
vlog in odnosov (Cvetek 2020, 13). V odnosu z otrokom nastane podoba sebe ali 
notranji model sebe kot starša. Če otrok umre, se ta podoba starša zamaje oz. nastane 
praznina. Podobno je v odnosu do sorojencev, kjer se zamaje podoba notranjega modela 
sebe kot brata ali sestre.  
V procesu žalovanja je zato treba to izgubo notranjega modela nasloviti in ovrednotiti 
njeno tragičnost. Ker gre pri smrti otroka za prekinitev vseh treh ravni interakcije oz. se 
prekine navezanost med staršem in otrokom, je treba te ravni preoblikovati na neki 
drugi dimenziji bivanja, ki bo ta odnos ohranjala na drugačen način, kljub temu da ni 
neposredne izmenjave.  
Z vidika psihologije jaza se jaz oblikuje v povezavi s pomembnimi drugimi (materjo), 
katerih naloga je med drugim tudi zrcaljenje in idealizacija procesov, ki omogočata 
zdrav razvoj selfa in njegovo koherentnost. Odsotnost zrcaljenja in idealizacije v 
zgodnjem otroštvu povezujemo s t. i. narcistično ranjenostjo ali poškodbo jaza. Ta se 
npr. kaže tudi kot nezmožnost empatičnega doživljanja (Schermer 2000, 206). Če oseba 
ni bila vključena v zdravo diado uravnavanja čustev, ne razvije internaliziranega in 
avtonomnega procesa predelave in uravnavanja stresnih čustvenih stanj. Za predelavo 
travmatičnega doživetja to pomeni, da se lahko tak posameznik poslužuje različnih 
nefunkcionalnih ali neprilagojenih strategij, ki bi mu pomagale doseči čustveno 
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uravnavanje (Cvetek 2009, 64–72). Pri tem kot nefunkcionalne strategije uravnavanja 
razumemo npr. disociacije, zlorabe substanc, projekcije na druge osebe, nasilje ipd.  
Za proces žalovanja imata poleg zdravo razvitega selfa posameznika in primerne 
čustvene kompetentnosti velik pomen tudi primerna duhovna razvitost posameznika in 
njegova odprtost za duhovnost, ki bo pomagala pri premostitvi praznine po prekinitvi 
navezanosti in pri oblikovanju odnosa z umrlim otrokom na neki drugi dimenziji 
bivanja.  
Četrta raven interakcije je intersubjektivnost oz. vzajemna prepoznava drug drugega kot 
samoreflektirajočega posameznika (Mitchell 2000, 64). Da bi se vzpostavila 
samorefleksija, mora skrbnik otroku nuditi več kot zgolj zrcaljenje, in sicer dejavno 
pomoč pri spoprijemanju s stresnimi situacijami, ki za otroka niso obvladljive. Otrok 
mora imeti »občutek, da obstaja v srcu in duševnosti drugega«. Zato se razvije 
zmožnost refleksije čustvene izkušnje (lastne in izkušnje drugega), ki predstavlja 
afektivno zmožnost samoreflektivne funkcije in sposobnost »vzdrževanja koherentne in 
kohezivne avtobiografske pripovedi« (Cvetek 2009, 80). Zmožnost samorefleksije se 
razvije med 9. in 12. letom starosti, ko oz. če posameznik doseže razvoj čustvene 
kompetence reflektivnega čustvenega mišljenja. Zato tak posameznik zmore vedno 
znova primerjati svoje čustveno stanje z notranjim standardom (prevladujočim ali 
običajnim čustvenim stanjem). Vsako zaznano odstopanje od notranjega standarda 
lahko zavestno na podlagi lastne volje spreminja oz. teži k spreminjanju. Prav tako mu 
razlikovanje različnih čustvenih stanj omogoči, da se s temi čustvenimi stanji ne 
identificira, temveč razume njihovo minljivost, kar omogoči tudi večjo obvladljivost in 
posledično avtonomijo pri uravnavanju čustev, kar je pomembno pri procesiranju 
travmatičnih izkušenj. Posledično samoreflektirajoči posameznik vedno manj potrebuje 
druge, ki mu pomagajo uravnavati čustvena stanja (Cvetek 2014, 139–140).  
Medosebna izmenjava na tej ravni poteka namerno, pri čemer ne gre več za nezavedno 
projiciranje vsebin iz preteklosti, temveč subjekta drug drugega prepoznavata v svoji 
enkratnosti. Gre za ohranjanje avtonomnosti in avtentičnosti ter istočasno odprtosti za 
drugega. Tako istočasno oba posameznika čutita sebe in lastne pristne potrebe ter sta 
odprta za drugega in njegove potrebe (Cvetek 2020, 14). V procesu žalovanja je zato 
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vloga intersubjektivnosti pomemben dejavnik, ko je ob žalujočem nekdo, ki ga pristno 
doživlja v njegovi bolečini in ga tudi v tem sprejema ter istočasno čuti sebe in svoje 
potrebe. Zakonca oz. starša ob izgubi otroka zmoreta v tem smislu ohranjati distanco 
med tistim, kar čuti in doživlja kot posameznik, in istočasno »v srcu in duševnosti« 
sprejeti drugega, zaradi česar nastane neka čisto nova izkušnja, ki je skupna, kreativna 
in transformativna.  
Pri predelovanju travme razvita intersubjektivnost in prepoznavanje sebe in drugega kot 
samoreflektirajočega posameznika pomeni potencial, ki olajša oblikovanje pomena, ki 
je pomemben za razrešitev in integracijo travmatične izkušnje.  
1.6.1 Koncept navezanosti 
Teorija navezanosti je v ospredje človekovega delovanja izpostavila temeljno človekovo 
potrebo po odnosih, ki je spremenila pogled na Freudovo teorijo gona.  
Bowlby (1969) postavi koncept navezanosti v središče in s tem tudi preobrat v 
dojemanju človeka in njegovega delovanja. Znotraj vsake družine se oblikujejo 
specifični vzorci navezanosti, med katerimi so še posebej pomembni tisti, ki jih 
posameznik oblikuje v odnosu s staršema. Tako je proces žalovanja z vidika koncepta 
navezanosti povezan s temi specifičnimi vzorci navezanosti, ki so zaradi izgube 
spremenjeni (prekinitev odnosa), kot tudi z razlogi in okoliščinami izgube (Bowlby 
1980, 311). Teorija navezanosti razloži, na kakšen način se bo posameznik odzival v 
zahtevnih situacijah. Zgodnje interakcije in odnosi oblikujejo temelj, na podlagi 
katerega posameznik deluje v vsakdanjem življenju, še posebej pa je to pomembno pri 
soočanju z izzivi in stresom, kot so travme in druge intenzivno stresne izkušnje.  
Na podlagi teorije navezanosti je Ainsworthova (1970) prek eksperimenta »Tuje 
situacije« (Ainsworth in Bell 1970, 49–67) opredelila varno in nevarno navezanost, ki 
se med seboj razlikujeta po kakovosti navezanosti. Pri nevarno navezanih posameznikih 
razlikujemo tri različne vzorce: izogibajoče navezani, ambivalentno navezani in 
dezorganizirano navezani. Govorimo tudi o notranjih delovnih modelih navezanosti, ki 
predstavljajo niz pričakovanj, ki jih ima posameznik na podlagi zgodnjih izkušenj v 
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odnosu otrok – skrbnik (Umek in Zupančič 2009, 263). Gre za mentalne reprezentacije 
čustvenega odnosa, ki se pri nevarno navezanih posameznikih kaže predvsem v 
nefunkcionalnem odzivu na stresne situacije. 
Z vidika nevroznanosti izkušnje navezanosti oblikujejo način povezovanja nevronov 
med seboj. Osnovne strukture, ki omogočajo samoregulacijo, se vzpostavijo med 18. in 
24. mesecem življenja in močno vplivajo na izkušnjo navezanosti. Samoregulacija se 
vedno dogaja znotraj medosebnega konteksta. Temelj varne navezanosti vzpostavimo v 
povezavi z zanesljivimi skrbniki, ki nam pomagajo blažiti notranje stiske, sicer se naši 
možgani naučijo biti »sami zase«, izničijo notranjo biološko potrebo po povezanosti, 
samo da bi zdržali in preživeli (Siegel in Payne Bryson 2018, 156). Pri predelovanju 
travmatičnih dogodkov nevarna navezanost pozitivno korelira z negativnim 
potravmatskim zaznavanjem selfa, ki je povezan s potravmatskimi stresnimi simptomi. 
Prav tako ima nevarna navezanost posredni vpliv (prek negativne potravmatske 
samopodobe) na potravmatske stresne simptome, kjer izogibajoča navezanost 
predvideva bolj negativno potravmatsko zaznavanje sveta in nižjo potravmatsko rast. To 
kaže na povezanost med čustveno regulacijo in kognitivnim procesiranjem travme pri 
določanju potravmatskega mentalnega zdravja (Arikan et al. 2016, 14–16).  
Že Anna Freud (Freud 1948, 275) je ugotovila, da je uspešnost vzpostavljanja 
medosebnih pozitivnih odnosov odvisna od otroških izkušenj, predvsem od zgodnjih 
odnosov v družini, ki potem določajo vse nadaljnje navezanosti in afekte. Pomembne 
figure v otroštvu se nadalje ponovijo v odraslih odnosih, kar v relacijskem družinskem 
modelu poznamo pod pojmom kompulzivnega ponavljanja preteklih odnosov.  
Danes vemo, da je najmanj osem funkcij delovanja posameznika določenih z obliko 
navezanosti, in sicer regulacija telesa, povezanost z drugimi, čustvena regulacija, 
čustvena sposobnost uravnavanja strahu, sposobnost fleksibilnega odzivanja, vpogled v 
sebe in zmožnost povezovanja preteklosti s sedanjostjo, empatija, ki je kognitivna 
zmožnost, ter nazadnje moralnost, kot kapaciteta razmišljanja o širši družbeni dobrobiti 
(Siegel in Bryson 2011, 515). 
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Varno navezani posamezniki imajo pozitivne modele selfa in drugih ter so lahko bolj 
osebnostno odporni, imajo boljše odnose in posledično imajo več možnosti pri rešitvi 
travmatične izkušnje in iskanju pomena v njej (Arikan et al. 2016, 14–16). Zato je pri 
varno navezanih posameznikih več možnosti za pozitiven izid travmatične izkušnje, ki 
se lahko kaže kot potravmatska rast. Oblika navezanosti je v izhodišču naša osnova za 
dojemanje sebe, drugih in sveta, na podlagi česar se odzivamo na zunanje dražljaje in je 
zato pomembna pri spoprijemanju s stresom, kot je izguba.  
1.6.2 Interpersonalna varnost 
Naslednji pomemben pojem, ki nam pomaga pojasniti dinamiko razreševanja 
travmatičnih izkušenj na interpersonalni ravni, je pojem interpersonalna varnost.  
Družinski člani, med katerimi je vzpostavljena t. i. interpersonalna varnost, si delijo 
varno vzdušje, ki članom dopušča medsebojno delitev celotnega spektra čustev in 
doživljanja, pri čemer se počutijo sprejeto in varno. Ta interpersonalna varnost je toliko 
bolj pomembna v kritičnih trenutkih, kot je npr. smrt otroka, kjer si zakonca lahko 
medsebojno ustvarita prostor za delitev težkih čutenj, ki jih doživljata, ter ta čutenja 
izražata in predelujeta drug ob drugem, sicer ta čutenja lahko postanejo potlačena in 
disocirana. Kot vemo, potlačene in disocirane travmatične izkušnje lahko postanejo vir 
patologije, kar se v primeru žalovanja kaže kot nerazrešeno žalovanje, o katerem smo že 
veliko pisali.  
Da bi se sprostil delovni spomin v času aktivacije nepredelane disocirane izkušnje, ki 
naj bi nato pridobila pomen, je nujno vzpostaviti t. i. interpersonalno varnost. Gre za 
»sintezo afektivne varnosti in odnosnega tveganja, ki se vzpostavi v terapevtskem 
odnosu na način, ki je varen in istočasno dopušča tveganje – pri čemer se uporabijo t. i. 
relacijske napake pacientove preteklosti in dopuščajo »varna presenečanja v sedanjem 
trenutku« (Bromberg 2003, 558). Z drugimi besedami, na podlagi transfernih občutij 
zaznamo doživljanje klienta ob pomembnih odnosih in ponudimo nov odziv, ki pomeni 
novo izkušnjo odnosa.  
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V tem smislu je uspeh odvisen od skupnega procesiranja izkušenj v sedanjem trenutku, 
v katerem se klient počuti čedalje bolj varno, kar vodi do postopno bolj trajne kapacitete 
za doživljanje in reševanje notranjega konflikta (Bromberg 2003, 566).  
Varen odnos je primerno uglašen glede na potrebe in doživljanja klienta. Neposredna 
pot do uglašenosti poteka prek delitve čustvenih stanj, prek katere se vzpostavi uglašena 
komunikacija, pri tem pa je bistvena t. i. desnohemisferska komunikacija (Cvetek 2009, 
183). Pri desnohemisferski komunikaciji gre za specifične prenose afektov znotraj 
interpersonalnega polja prek mehanizma projekcijsko introjekcijske identifikacije 
(Gostečnik 2011, 376). Zato se mora v terapevtskem procesu izkusiti interpersonalno 
varnost, ker je od nje odvisen dostop do disociranih izkušenj, ki za svojo predelavo in 
procesiranje potrebujejo prost delovni spomin (Levenson 2003, 247). Opustitev 
omejevalnih prilagoditev in obrambnih mehanizmov, kot je npr. disociacija pri travmi, 
lahko žrtev doživlja kot nevarnost, saj je odcepitev omogočila psihično preživetje po 
travmatičnem dogodku. 
Strah, ki je posledica travmatične izkušnje, lahko preplavi žrtev, zato disociacija 
zavaruje psiho, da se dogodek, ki se ga ne spominjamo, ne more ponoviti, in tako zaščiti 
pred travmo, ki se je že zgodila. Potlačevanje afektivnega spomina oblikuje svet različic 
izvirne situacije in posameznik lahko živi v svetu disocirane realnosti, ta pa se nadaljuje 
v prihodnjih odnosih (Levenson 2003, 239) in lahko predstavlja oviro funkcionalnosti 
posameznika na več področjih.  
Zato travmatični dogodki v medosebnem odnosu neredko postanejo tabu teme. Te nato 
presežejo interpersonalni vidik in postanejo medgeneracijske rane ter jih po krivici 
podedujejo nove generacije. Tako otroci pridobijo specifične vloge prenašalcev 
družinskih mitov ali postanejo nosilci nezaključenih procesov, ki jih je povzročila smrt, 
ali so zaznamovani s starševskim strahom pred ponavljanjem boleče preteklosti 
(McGoldrick 1995, 59). 
V tem smislu ima interpersonalna varnost prek skrbnega spoprijemanja s težjimi 
čustvenimi izkušnjami in čustvenim vključevanjem velik pomen pri predelovanju in 
integraciji travme ter ustvarjanju pomena. 
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1.7 Doživljanje smrti otroka na intrapsihični ravni 
Intrapsihična raven je tretja raven posameznikovega delovanja, ki jo razumemo kot 
posameznikovo individualnost, ki združuje biološke predispozicije posameznika in 
okoljske dejavnike, pri čemer so posebej pomembne odnosne izkušnje in pretekle 
dinamike, ki v svojem prepletu z genetsko osnovo posameznika oblikujejo njegovo 
unikatnost. Način, kako se bo posameznik spoprijel z izkušnjo smrti na intrapsihični 
ravni, je v veliki meri odvisen od njegove osebnostne čvrstosti.  
Individualne razlike v ranljivosti oziroma osebnostni čvrstosti posameznikov, ki 
omogočajo večjo odpornost na travmatična doživetja, so odvisne od več dejavnikov, še 
posebej so pomembne stresne, nefunkcionalne in travmatizirajoče zgodnje interakcije z 
materjo (Gostečnik 2008, 45). Zato je travmatična izkušnja, ki jo doživi človek v svojih 
prvih interakcijah z okoljem, pomemben dejavnik pri kasnejših zapletih v 
posameznikovi funkcionalnosti in pri razvoju psihopatoloških simptomov. V primeru 
travme pogosto izpostavimo razvoj potravmatske stresne motnje kot patološki odziv 
organizma na izpostavljenost stresu.  
Pri razvoju potravmatske stresne motnje (PTSM) nima ključnega pomena intenziteta 
travme same po sebi, temveč predvsem osebnostne karakteristike žrtve in reakcije žrtve 
na travmo, kar je bistveno pri razlikovanju, zakaj so določeni posamezniki še posebej 
ranljivi pri srečanju s travmatičnim doživetjem (Gostečnik 2008, 42). Ta ranljivost se 
lahko kasneje kaže v zlorabah različnih substanc in drugih vedenjskih spremembah, kot 
so socialni umik, agresivno vedenje, lahko tudi tveganje za samomor (Endo, Yonemoto 
in Yamada 2015, 591).  
Otrokova sposobnost soočanja s stresom in kasneje tudi način, kako se s stresom sooča 
v odraslosti, je zato zelo povezana z zgodnjimi interakcijami, kar smo opisali v razlagi 
koncepta navezanosti. To ne pomeni, da mora zaradi izkušenj, ki so negativno vplivale 
na funkcionalen razvoj posameznika v otroštvu, soočanje posameznika s stresom ostati 
doživljenjsko okrnjeno. Pomeni pa, da si mora posameznik, ki ni imel ugodnih pogojev 
za funkcionalen zgodnji razvoj, toliko bolj prizadevati za t. i. osebnostno rast, predvsem 
prek vztrajnega dela na regulaciji in s pridobivanjem čustvenih kompetenc.  
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Travma lahko s primernim vodenjem in podporo v procesu predelave povzroči 
pozitivno preobrazbo, ki se kaže kot sprememba v zavedanju, nastane pa zaradi 
predelave in primerne integracije travme. Razumevanje travmatičnih dogodkov kaže, da 
je »travma lahko ena najpomembnejših sil za psihološko, socialno in duhovno 
prebujenje in evolucijo« (Cvetek 2009, 12). Zato je lahko globoko trpljenje prek izgub 
in bolečin, pri katerem oblikujemo nek pomen, pot do avtentičnosti in personaliziranja 
naše lastne unikatne eksistence osveščenosti, raziskovanja, rasti in ozdravljenja 
(Cholette 2012, 37). 
Znotraj psihologije jaza se pri upoštevanju posameznikove preteklosti osredotočamo na 
pretekle interakcije v posameznikovi zgodovini, ki so soustvarile njegove osnovne 
osebnostne strukture ali strukture jaza.  
Kot je izpostavil Bollas (Bollas 1989), jaz predstavlja kompleksni idiom osebnih 
prepričanj, pri čemer je koncept idioma mišljen kot unikatnost posameznikove 
osebnosti, ki je delno prirojen dejavnik, delno pa je posledica izkušenj. Predstave o jazu 
in o drugih se otrok nauči prek interakcij z okoljem primarno prek matere (skrbnikov). 
Te interakcije vključujejo pravila, ki jih mati določa v odvisnosti od predstav o tem 
otroku in glede na unikatnost materine osebnosti. Otrokova potreba po izkušnji pa 
omogoči realizacijo selfa (Bollas 1989, 7–19).  
Človeško delovanje teži k ohranitvi kohezije jaza. Zato primarni odnosi oz. družina 
predstavlja temelj, na katerem posameznik prepoznava sebe kot samostojen jaz in 
istočasno kot del družine, ki oblikuje posameznikovo samopodobo. Jaz je posledično 
pristen ali izkrivljen (lažni), odvisno od posameznikovega doživljanja samega sebe v 
zvezi s pomembnimi drugimi oziroma v skladu s karakterno strukturo pomembnih 
drugih (Gostečnik 2011, 51–52).  
Če je varnost, ki naj bi jo omogočila figura odvisnosti, umanjkala, se otrok prezgodaj 
usmeri proti nadomeščanju starševske funkcije in izključi možnost za brezbrižno 
predajanje lastnim izkušnjam. Zato na ravni primarnega delovanja ni ločen od 
pomembnih drugih v intenzivnih čustvenih procesiranjih, temveč ustvarja dogodke in 
deli rezonirana čustva, ki niso na diskretni način razporejena v kategorije jaz – drugi in 
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notranje – zunanje. V tem smislu potrebe niso čisto ločene od drugih, ampak so višje 
kapacitete, ki vsebujejo različne izkušnje več zvez. Tako drugi postane del našega jaza 
(Mitchell 1999, 99–101). Nenadzorovana integracija, potlačevanje, ločevanje in 
fragmentacija vodijo do diskontinuitete izkušnje selfa in psihičnega kaosa (Bromberg 
1996, 511). Na ta način se ustvari lažni jaz, ki je posledica odsotnosti skrbnika ali 
njegovega nerazumevanja, zavračanja, izpostavljanja nevarnosti oziroma drugačni 
neprimerni skrbi ali deprivaciji, omejitvam ipd. Nastane izkrivljena samopodoba, v 
kateri posameznik sebe doživlja kot »slabega, nevrednega ali celo ničvrednega« 
(Gostečnik 2011, 51) in v sedanjosti doživlja podobne občutke kot v preteklosti ter jih 
prek kompulzivnega ponavljanja v sedanjih odnosih tudi ustvarja in ohranja v skladu s 
svojim afektivnim psihičnim konstruktom (Gostečnik 2011, 50). Na osnovi lažnega jaza 
se nato razvije tudi sistem regulacije afekta, kar pri predelavi travmatičnega doživetja 
povzroča nefunkcionalne strategije in ovire.  
Če je razvoj posameznika dobro potekal, je oseba sposobna ohranitve realnosti, ker 
vsaka funkcija deluje kot del zdrave osebne identitete in vsako pretirano kognitivno in 
doživljajsko stanje doživlja kot jaz. Vsako stanje sebe je del funkcionalne celote, ki je 
vodena s procesi notranjega pogajanja z realnostjo, vrednotami, afekti in perspektivami 
drugih. V tem smislu je disociacija zdrava, adaptivna funkcija človeškega uma. Gre za 
proces, ki omogoča posameznikovo optimalno delovanje, ko doživlja močna afektivna 
stanja in obenem ohranja možnost posameznika za samorefleksijo, ko jo želi. To 
omogoča ohranjanje kontinuitete, koherence in integritete smisla za jaz (Bromberg 
1996, 511) ter se razvije t. i. resnični ali pristni jaz. Zato je pomembno razviti 
kapaciteto, ki vključuje preteklost, sedanjost in prihodnost z medsebojno delujočimi 
načini, ki potekajo v času (Winnicott 1958, 29).  
Lahko sklepamo, da se zdrav razvoj jaza kaže v svoji pristnosti in pozitivni 
samopodobi, kar zahteva primernega, doslednega skrbnika oziroma primarne odnose, v 
katerih je bilo poskrbljeno za stik, varnost in uglašen odnos. Varni odnosi omogočajo 
izkusiti vse vidike samega sebe prek primerne regulacije čustvenih stanj in opremijo 
posameznika za soočanje s stresom. Posameznik, ki ima izoblikovan pristni jaz, bo imel 
t. i. osebnostno čvrstost ali manjšo ranljivost na stres in posledično bo zmožen tudi v 
najtežjih preizkušnjah oblikovati pomen ter na funkcionalen način predelati in 
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integrirati travmatično doživetje. Izguba v odraslosti lahko prebudi stare rane, kar lahko 
proces žalovanja zaplete. Zato je osebnostna čvrstost, ki jo posameznik zgradi v 
zgodnjih letih, njegova prednost in vir moči pri predelovanju izgube in pomaga k manj 
zapletenemu žalovanju.  
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2. EMPIRIČNI DEL RAZISKAVE 
2.1 Raziskovalni problem 
Smrt otroka predstavlja za starša travmatičen dogodek, ki trajno zaznamuje njuno 
življenje, njun odnos in celoten družinski sistem. Z raziskavo želimo ugotoviti 
doživljajske vidike staršev, ki so imeli to izkušnjo, predvsem pa, kateri pomembni 
vidiki življenja se spremenijo. Avtorji, ki so raziskovali žalovanje staršev (Arnold in 
Buschman Gemma 2008, 670), so ugotovili, da gre za kompleksno matriko čustev in 
senzacij, ki so vseživljenjske in so prisotne na mnogotere načine, vključno s 
senzoričnimi čutenji prek vonja, slike in ritualov ter zelo živimi spomini na otrokovo 
življenje in smrt, ne glede na leta, ki so potekla od dogodka smrti. Smrt otroka povzroči 
spremembo identitete družine, predvsem staršev in sorojencev (Brabant, Forsyth 
McFarlain 1994, 197), kar zahteva kompleksno reorganizacijo. Sprememba starševske 
in družinske identitete vpliva na partnerski odnos, odnos do sorojencev in drugih 
svojcev, reorganizacijo socialne mreže, odpirajo se vprašanja na duhovni dimenziji, 
pogosto se spremeni tudi vrednotni sistem posameznika. Gre torej za čustveno zahtevno 
stanje, ki ga dogodek smrti otroka povzroči in je potek žalovanja zelo individualen, pa 
vendar večinoma zahteva celovito reorganizacijo posameznikovega sveta. Zato želimo 
podrobneje raziskati doživljanje pomembnih vidikov te spremembe, ki jo povzroči smrt 
otroka. 
2.2 Namen in cilji raziskave 
Opisi kompleksnosti žalovanja staršev, ki je specifično in vseživljenjsko, so delno zajeti 
skozi teoretični uvod magistrskega dela. Ugotavljamo, da smrt otroka deluje kot »agent 
spremembe« ali dogodek, ki trajno spremeni sistem, medosebne odnose in identiteto 
starša oz. svojcev. V tem smislu so cilji naloge raziskati: 
 doživljanje dogodka smrti otroka, 
 doživljanje pomoči, ki so je bili starši deležni ob dogodku smrti otroka, 
 doživljanje spremembe odnosov, ki jih starši zaznavajo kot posledico smrti otroka, 
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 doživljanje spremembe osebne moči, kot posledico dogodka smrti otroka, 
 doživljanje spremembe odnosa do duhovnosti, kot posledico dogodka smrti otroka, 
 doživljanje spremembe spomina na dogodek izgube.  
2.3 Metoda  
Izvedli smo kvalitativno raziskavo po fenomenološkem pristopu. Kvalitativno 
raziskovanje išče intenziven kontakt in proučuje, kako ljudje razumejo in razlagajo 
življenjske dogodke ter kako nanje reagirajo. Glavne značilnosti so prepoznavanje in 
analiza različnih perspektiv stvarnih problemov posameznikov, ki so neločljivo 
povezani s svojim okoljem, ki tvori njihov družbeno-kulturni in naravni kontekst 
(Kordeš in Smrdu 2015, 16). Raziskovalec znotraj kvalitativnega pristopa širi svoje 
razumevanje in lahko razume ne le tisto, kar je izraženo v racionalni govorici, temveč 
tudi tisto, česar z besedami ni mogoče naravnost in opisno izraziti (Mesec 1998, 46). 
Vzorčenje smo opravili po metodi snežne kepe, pri kateri »raziskovalec poišče eno 
osebo, za katero ve ali predpostavlja, da pozna proučevano tematiko [...], nato pa to 
osebo prosi, naj mu priporoči naslednjo osebo in tako naprej« (Vogrinc 2008, 56).  
2.4 Udeleženci 
V raziskavi je sodelovalo šest mater in trije očeti, med katerimi sta dva para bila 
zakonca, med preostalimi pa štiri matere in en oče. Vsi udeleženci so v svojem življenju 
doživeli izkušnjo smrti lastnega otroka. Udeleženki U1 je otrok umrl v devetem mesecu 
nosečnosti zaradi strdka v popkovnici, ki mu je preprečil dovod kisika. Udeležencu U2 
je umrl triletni otrok v nesreči s traktorjem. Udeleženki U3 se je rodil nedonošenček v 
šestem mesecu nosečnosti in umrl v starosti 14 dni zaradi posledic okužbe z bakterijo. 
Udeleženca U4 in U5 sta izgubila otroka, starega 12 let, zaradi utopitve v reki oz. kot 
posledico zastoja srca. Udeleženka U6 je izgubila 23 let staro hčerko v prometni 
nesreči. Udeleženka U7 je izgubila dve hčerki, stari sedem in devet let, ki sta pri drsanju 
na ledu padli v jezero in se utopili. Udeleženca U8 in U9 sta po večletni neplodnosti 
utrpela dva splava v zgodnji nosečnosti. Starost udeležencev je 31–60 let. Vsi so 
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poročeni 6–40 let in so odločeni ostati v zakonski zvezi. Trije udeleženci imajo 
univerzitetno izobrazbo, pet srednješolsko in ena udeleženka ima dokončano osnovno 
šolo. Po smrti otroka se je enemu izmed udeleženih parov rodil še en otrok in enemu 
izmed očetov eden. Ostali po smrti otroka niso več imeli otrok. Skupaj s preminulim 
otrokom so imeli udeleženci enega do pet otrok. 
Tabela 1 
Demografski podatki udeležencev v raziskavi in okoliščine smrti otroka  

















U1 Ž 31 Sred. 6 3 0 3 
U2 M 51 Sred. 10 2 1 5 
U3 Ž 43 Univ. 6 2 0 3 
U4 Ž 53 Osn. 34 2 1 22 
U5 M 56 Sred. 34 2 1 22 
U6 Ž 60 Sred.  40 3 0 13 
U7 Ž 56 Sred. 36 5 0 28 
U8 Ž 46 Univ. 22 1 0 4 
U9 M 50 Univ.  22 1 0 4 
2.5 Merski pripomočki 
Za namen raziskave smo izdelali polstrukturiran intervju. Vprašanja smo sestavili sami, 
pri čemer smo se opirali na predhodno poznavanje tematike in literature. Intervju, ki je 
trajal od ene do treh ur, odvisno od udeleženca, pokriva naslednjih osem vsebinskih 
področij:  
 družinski odnosi in prevladujoča čustva v družini (splošno), 
 smrt otroka, 
 oblike pomoči in samopomoči, 
 spremembe odnosov kot posledica smrti otroka, 
 spremembe pri doživljanju osebne moči, 
 spremembe v odnosu do duhovnosti, 
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 spremembe spomina in doživljanja v odnosu na dogodek izgube.  
Intervju je dostopen v prilogi magistrskega dela.  
2.6 Postopek raziskave in način izvedbe 
Vsi udeleženci so bili o temi in namenu seznanjeni v telefonskem pogovoru pred 
izvedbo intervjuja. V raziskavi so udeleženci sodelovali prostovoljno in so privolili v 
raziskovanje, sklenili so dogovor o sodelovanju v procesu raziskovanja, prek katerega 
so bili seznanjeni o namenu, poteku in načinu posredovanja povratnih informacij, če 
bodo izrazili interes. Udeleženci za sodelovanje niso prejeli plačila niti nagrade. 
Identiteta sodelujočih udeležencev ostane znana samo študentki, ki je starše povabila k 
sodelovanju v raziskavi.  
Pri izbiri časa in prostora za izvedbo intervjuja smo se prilagajali željam in predlogom 
udeležencev, saj smo želeli, da je prostor za njih dovolj varen in udoben. Tako smo 
večino intervjujev opravili na domu udeležencev. En intervju je bil opravljen v prostorih 
prostovoljnega društva, ena udeleženka si je izbrala mirno teraso gostinskega lokala. 
Dva intervjuja smo opravili leta 2018 (udeleženca U1, U2), ostalih pet oz. sedem (dva 
zakonska para) intervjujev pa leta 2019 (U3 do U9).  
Intervjuji so bili v soglasju z udeleženci posneti in iz posnetkov smo izdelali transkripte. 
Avdio posnetki so bili trajno uničeni. V transkriptih smo ustrezno zamaskirali identiteto 
udeležencev in jih hranimo pod šifro. 
2.7  Postopek analize podatkov  
Kvalitativno analizo transkriptov smo opravili s pomočjo odprtokodnega programa 
»QDA MINER LITE« po vnaprej pripravljenem polstrukturiranem intervjuju po 
fenomenološkem pristopu. Za fenomenološko metodo je značilno, da postopek analize 
poteka po fazah (Groenewald 2004, 49), ki zajemajo t. i. fenomenološko redukcijo, ki 
predstavlja opustitev presoje o pojavu in osredinjenost na analizo izkušnje. Nato se 
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opredelijo pomenske enote, ki se zbirajo za oblikovanje tem. Vsak intervju se povzame 
in se izdela izvleček splošnih in edinstvenih tem iz vseh intervjujev, čemur sledi 
izdelava sestavljenega povzetka. 
V tem smislu smo izpeljali naslednje korake:  
 v prvem koraku smo večkrat prebrali transkripte ter si zabeležili opažanja in 
razmišljanja ob intervjujih; 
 v drugem koraku smo oblikovali zgoščene besedne zveze, ki so vsebovale dovolj 
podrobnosti, da so ostale utemeljene v besedilu, in dovolj abstraktne, da so ponudile 
besedno razumevanje. Primer: »Ko ti tam, kje je najhujša bolečina, in te še dodatno 
prizadene« (čustva). »Smo tričlanska družina, dva odrasla in eden otrok« (opis 
družine). »Po kakšnem letu sva rekla, dost je tega, zdaj se bo s tem prenehalo. Imela 
sva enega otroka in nisva bila več pripravljena tega umiranja na obroke« 
(prelomnica v žalovanju); 
 v tretjem koraku smo proučili nastajajoče teme in njihovo združevanje v skladu s 
konceptualnimi podobnostmi.  
Primer je podan v Tabeli 2. 
Tabela 2 
Primer razvrstitve področja predstavitev družine na teme in podteme 
Področje Tema Podtema 
Predstavitev 
družine 
Stvarni podatki Čas od smrti otroka, starost otroka v času smrti, 
število družinskih članov, število sorojencev v 
času smrti, število otrok, rojenih po smrti 
otroka, vrstni red rojstva umrlega otroka in 
starost članov družine 
  Družinski odnosi Poročni status družinskih članov, skupni čas 
družine, družinske vloge, odnos s primarno 
družino, odnos s partnerjem, odnos z otroki, 
odnos med brati in sestrami v primarni družini, 
odnos med sorojenci, odnos na zunaj, 




  Vzdušje v družini Prekinitev stika, obžalovanje, občutek krivde do 
otrok, razdajanje, pogovor, odpuščaje, 
ignoriranje, iskrenost, ljubezen, nadzor, 
nezadovoljstvo, beseda oprosti, toplina, veselje, 
zadovoljstvo, zaupanje, žalost 
  Spomini na 
preteklost 
Družinske travme, krivica v primarni družini, 
spomini na mladost 




3. REZULTATI KVALITATIVNEGA DELA RAZISKAVE 
3.1 Opis individualnih struktur pri posameznih udeležencih 
Intervjuvanka U1 je stara 31 let, poročena šest let in ima skupaj z umrlim otrokom tri 
otroke. Tretji otrok, deček, je umrl v visoki nosečnosti, tik pred rojstvom, zaradi strdka, 
ki mu je preprečil dovod kisika skozi popkovnico. Rodila ga je po naravni poti nekaj ur 
po smrti in en teden pred terminom poroda. Od dogodka smrti so v trenutku izvedbe 
intervjuja minila tri leta.  
Družinske odnose v primarni družini opiše kot nefunkcionalne. Čuti, da je bila v 
otroštvu prikrajšana za pozornost s strani staršev, predvsem matere, ki je v odnosu do 
očeta bila dominantna: »Ona je, kot se temu reče, nosila hlače.« Doživlja, da je brat 
vedno imel več privilegijev s strani staršev: »Zdaj se je začelo s hišo, kdo bo dobil, in se 
je pokazalo to, kar se že celo življenje kaže. Jaz naj grem, kamor čem.« Z bratom ima 
zato slabe odnose in občasno nimata stikov: »In tle se je končal, da nisva zdajle en let 
govorila. On vedno vse v svojo korist obrne.« Tudi v odnosu do starih staršev ima 
zamere, zato doživlja jezo, predvsem v odnosu do deda, s katerim je včasih imela dobre 
odnose. Prav tako poroča o fizični zlorabi s strani staršev, ki jo v primerjavi s čustveno 
doživlja kot bolj sprejemljivo: »Pa me je kdaj udaril, pa mu ne zamerim tolk kot ta 
psihološki, ne, se mi zdi, da je psihološko velik huje utrujat človeka kot fizično.« Odnos 
z možem doživlja kot dober in je odločena ostati v zakonski zvezi. V odnosu do otrok se 
počuti bolj povezana z mlajšim sinom, starejšega doživlja kot jeznega in zamerljivega. 
Z možem se počuti povezana in odnos ocenjuje kot dober.  
Dominantno čustvo je jeza, nedovoljeni in zanikani čustvi sta strah in sram. Žalost 
regulira prek veselja (pripoveduje žalostno zgodbo in se ob tem smehlja). Strah regulira 
s krivdo in umikom. Sram in žalost regulira z racionalizacijo: »Hvala Bogu, recimo 
temu, da ne bi še punčke čakala, ampak vse se konc koncev obrnil, če se že moral tko 
končat, se je v redu končal. Težje bi bilo kasneje, da bi mož že pršu domov in da bi se 
kaj zgodilo. Da bi bili kakšni zapleti.« 
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Intervjuvanec U2 je star 51 let, poročen 10 let in ima skupaj z umrlim otrokom dva 
otroka. Prvi in takrat edini otrok mu je umrl star tri leta v nesreči s traktorjem, ko je bil z 
dedkom. Tri leta po nesreči se mu je rodil še en otrok, prav tako deček. Od dogodka 
smrti je minilo pet let.  
Odnose v primarni družini opisuje kot nefunkcionalne, v katerih sta bila prisotna nasilje: 
»Oče je pokojni. [...] Z očetom sem se dobro zastopil, razen bil je precej strog. Malo 
preveč strog je bil in zahteven,« in alkohol: »Moja mama ima probleme z alkoholom, pa 
ji to zamerim.« Do matere doživlja ambivalentne občutke, pokojnemu očetu zameri, da 
je bil strog (nasilen). Zadovoljen je z odnosom z ženo in odločen je ostati v zakonski 
zvezi.  
Strah regulira prek jeze: »Vsakič, ko sem povedal, sem začutil močno jezo. Pa tudi 
impulziven sem bil v drugih situacijah, ki niso bile vezane na to.« Sram prikriva z 
izbruhi besa: »Težko sem se kontroliral, imel sem izpade besa.« Jezo regulira prek 
zamere: »Mi je zamolčala določene stvari in se zlagala in mi ni nikoli rekla oprosti [...]. 
Ampak ne obsojam jo več, nobenga več ne obsojam. Ne morem se pa včasih izognit 
občutka jeze.« Ko je žalosten, se umakne v osamo: »Ga pogrešam al pa zajokam [...]. 
Največ, kadar sem sam.« 
Intervjuvanka U3 je stara 43 let in je poročena šest let. Skupaj z umrlim otrokom ima 
dva otroka, deklico in dečka. Drugi otrok, deček, je umrl v šestem mesecu nosečnosti 
zaradi prezgodnjega poroda. Umrl je 14 dni po rojstvu, ker se je okužil z bakterijo 
Escherichia coli. Od dogodka smrti so minila tri leta.  
Odnose s primarno družino opisuje kot dobre. Najbolj je povezana z mamo in sestro 
dvojčico. Po smrti so se nekoliko poslabšali odnosi s tastom in taščo, ker doživlja, da z 
njune strani ni pravega razumevanja do njene žalosti (»Da me niso znali razumet, tko da 
sem mogoče tudi drugačna in malo bolj občutljiva.«). Izpostavlja tudi odnos z Bogom, 
ki ji po smrti otroka veliko pomeni: »Sem šla tudi na to adoracijo, na Najsvetejše, to mi 
je tudi pomagalo.« S hčerko se dobro razume in se je po smrti še dodatno zbližala z njo. 
Zadovoljna je z odnosom z možem in je odločena ostati v zakonski zvezi. Misli, da se 
mož po nesreči počuti nekoliko odrinjeno.  
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Pri udeleženki dominira žalost, zanika pa sram. Prav tako najbolj izraža žalost: 
»Drugače se pa še vedno čuti ta teža, ko te stisne.« Sram regulira z umikom oz. 
izogibanjem, strah pa prek krivde: »Ta krščanski sindrom, da si nekaj narobe naredil, 
da se ti je to zgodilo.« 
Intervjuvanca U4 in U5 sta stara 53 (žena) in 56 (mož) let. Poročena sta 34 let in 
skupaj z umrlim otrokom imata dva otroka. Prvi in takrat edini otrok (deček) je umrl 
pred 22 leti zaradi zastoja srca in utopitve v reki. V času smrti je bil star 12 let. Sedem 
let po dogodku smrti in po težavah z zanositvijo se je rodil drugi otrok (deklica). V 
raziskavi sta sodelovala kot zakonski par.  
S primarno družino imata malo stikov oz. so ti stiki formalne narave. Moževi sorodniki 
živijo v tujini, zaradi česar ima stike samo z bratom, ki je njun sosed. Ženini sorodniki 
so ji v oporo in predvsem imajo stike v formalnih družinskih dogodkih, kot so obletnice 
in družinska praznovanja, sicer pa ne. Žena izpostavi zamero do sosede, ki ji je prva 
poročala o smrti njenega sina, ker je to poročala na neprimeren način. V medsebojnem 
odnosu sta zlita in zelo osredotočena na otroka, pri čemer doživljata veliko strahu, ki je 
bolj izrazit pri ženi. Strah izražata z nadzorom in osredotočenostjo na otroka: »Vedno 
nekdo mora bit močnejši, da se kaj ne spusti.« Odnos med njima kot zakoncema opišeta 
kot povezovalen in dober.  
Dominantno čustvo pri ženi je strah, zanika pa sram: »Meni je vedno to vprašanje: 
Zakaj jaz? Vedno ta občutek, da je to neka kazen za greh.« Najbolj izraža žalost in 
depresivno razpoloženje: »Bila sem vesela, ko sem zanosila. Ampak ko sem rodila, sem 
imela tako veliko žalosti, da to srečo nisem znala pokazat, koliko je ta žalost 
prevladovala.« Ne ve, kako se počutijo drugi, oz. meni, da se bojijo z njo pogovarjati: 
»Enostavno čutim, da ljudje nočejo o tem govorit, ker mislijo, da bo meni to pretežko.« 
Jezo regulira prek zamere in občutkov krivde. Strah regulira z umikom v pasivnost, 
žalost pa prek občutka nemoči in prezira. Sram regulira z umikom. 
Mož večkrat izpostavi ženino bolečino kot hujšo in neprimerljivo z njegovo v povezavi 
z dogodkom smrti. Sam je zelo družaben in družbeno aktiven, zato meni, da je njegovo 
žalovanje toliko manj obremenilno. V času smrti je svojo pozornost preusmeril na delo 
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in lasten posel, ki je takrat bil v vzponu. Redno jemlje zdravila, ki mu pomagajo pri 
premagovanju kronične bolezni. Dominantno čustvo pri možu je veselje, ki ga tudi 
izraža. Zanika strah in žalost. Žalost regulira z begom v intelektualizacijo, 
racionalizacijo in s preusmerjanjem pozornosti.  
Intervjuvanka U6 je stara 60 let. Poročena je 40 let in skupaj z umrlim otrokom imata 
z možem tri otroke. Sinova sta odrasla in imata lastni družini. Hčerka je umrla pred 13 
leti, stara 23,5 leta, v prometni nesreči, kot sovoznica s fantom.  
V primarni družini izpostavi zapleten odnos s taščo in ambivalenten odnos do mame: 
»To je tudi moja mama delala, ko sem se poročila, pridite na nedeljsko kosilo, in to je 
bilo obvezujoče, ta kosila, in sem jih kar malo sovražila.« V odnosu do moža čuti 
bližino, čeprav ima določene zamere: »Mogoče možu mal zamerim, ker se ni postavil 
zame, ko je tašča tolk pač se v našo družino opletala in mi je jemala moža za svoje 
ambicije. To možu mal zamerim.« Zadovoljna je z odnosi z otroki, snahami in vnuki. 
Odločena je ostati v zakonski zvezi.  
Dominantno čustvo je veselje, izraža pa žalost, ki jo regulira tako, da išče stike in se 
pogovarja. Strahove regulira z duhovnimi vajami in s prostovoljstvom. Jezo regulira s 
prekinitvijo stika in z umikom.  
Intervjuvanka U7 je stara 56 let. Poročena je 36 let in skupaj z umrlima hčerkama ima 
pet otrok. Umrli sta ji dve najstarejši hčerki, in sicer z utopitvijo v jezeru, medtem ko sta 
drsali. Takrat sta bili stari devet in sedem let. Nesreča se je zgodila pred 28 let. Takrat je 
udeleženka imela še dva sina, en je bil še dojenček. Po smrti hčera se je rodil še en sin. 
Z materjo in sestrami nima stikov oziroma so ti zelo omejeni in odnose z njimi opiše kot 
odtujene. Odnose v primarni družini opiše kot čustveno zlorabljajoče: »Starša sta v 
vzgoji zlorabljala Boga. [...] Prej sem celo sovražila vse to v povezavi z Bogom, ker sem 
imela tako slab odnos z očetom, ki je o tem le pridigal. To me je blazno motilo. Ko je 
oče umrl, je bilo veliko lažje. Mami zamerim, da se ni nikoli zavzela zame. Vedno sva 
imeli odtujen odnos.« Izpostavi očetovo funkcijo pastorja in njegovo starševsko figuro 
kot izrazito negativno. S sinovi, ki so zdaj odrasli in imajo svoje družine, se dobro 
razume. V odnosu do moža je veliko nezadovoljstva in zamer, predvsem kar se tiče 
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njegove odvisnosti od alkohola, umanjkanja čustvene podpore in splošne odtujenosti v 
odnosu, ki jo pripisuje posledici tragične nesreče, v kateri sta umrli hčerki. Izrazi 
odločenost ostati v zakonski zvezi.  
Dominantno čustvo je strah, ki ga tudi izraža z izrazito navezanostjo na Boga, kot edini 
varen odnos. Sram, strah in žalost regulira z umikom v odnos z Bogom. Z možem ima 
odtujen in sovražen odnos.  
Intervjuvanca U8 in U9 sta stara 46 (žena) in 50 (mož) let in sta v raziskavi sodelovala 
kot zakonski par. Poročena sta 21 let in imata enega sina, starega 10 let. Pred rojstvom 
sina sta osem let neuspešno poskušala zanositi. Po sinovem rojstvu sta preživela še dva 
splava, od katerih je minilo pet oz. šest let.  
S primarno družino ohranjata formalne odnose in ne delita intimnih dogodkov, kot so 
splavi in težave z zanositvijo: »Te stvari so pač najina stvar in ko grejo stvari narobe, si 
tako prizadet, in še najmanj, kar rabiš, je, da te bodo tamle vrtali.« V odnose z 
razširjeno družino se ne poglabljata in kratko skleneta, da se vsi medsebojno razumejo. 
Svoje stiske v povezavi z izgubo sta večinoma predelovala sama: »Ne maraš, da ti 
pametari nekdo, ki teh stvari ne pozna.« Medsebojni odnos opisujeta kot pristen z 
veliko pogovora in medsebojnega poslušanja. Odločena sta ostati v zakonski zvezi. Z 
10-letnim sinom se veliko crkljajo in preživljajo veliko skupnega časa. 
Pri možu dominira jeza, ki jo tudi izraža, zanika pa sram. Sram in žalost regulira z 
disociacijo, intelektualizacijo in umikom: »Se odklopiš pa si OK. Tudi alkohol ne dela. 
[...] Nimaš nobenga takrat, ko si sesut. Samo si želiš mir.« 
Dominantno čustvo pri ženi je strah, ki ga tudi izraža. Pri intimnih vprašanjih pogleduje 
v moža in spremlja njegove neverbalne odzive, kar občasno povzroča zmedo v 
odgovorih: »Se mi je dogajalo, da so mi živci popuščali, ko prideš do ..., ko si že 
pripravljen … in je pol … te sesuje.« Strah regulira z umikom in krivdo: »Sva ugasnila 
vse telefone, ni stika z nobenim, ne vem.« 
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3.2 Opisi splošne strukture in značaja izkušnje smrti otroka 
Intervju, ki smo ga opravili s starši z izkušnjo smrti otroka, je bil razdeljen na šest 
področij. Pri analizi podatkov smo nato pri vsakem področju izpostavili teme in 
podteme.  
Tako smo na področju predstavitev družine, področju smrt otroka ter področju pomoč in 
podpora predstavili po pet tem. Področji proces žalovanja in spremembe po smrti 
otroka sta razdeljeni na štiri teme. Pri zadnjem področju priporočila staršem, ki so 
izgubili otroka smo izpostavili eno temo, ki vključuje tudi počutje po pogovoru.  
Tabela 3 
Prikaz glavnih tem in podtem, ki so jih intervjuvanci izpostavili na šestih področjih 
Področje Tema Podtema 
Predstavitev 
družine 
Stvarni podatki Čas od smrti otroka, starost otroka v času smrti, 
število družinskih članov, število sorojencev v 
času smrti, število otrok, rojenih po smrti 
otroka, vrstni red rojstva umrlega otroka in 
starost članov družine 
  Družinski odnosi Poročni status družinskih članov, skupni čas 
družine, družinske vloge, odnos s primarno 
družino, odnos s partnerjem, odnos z otroki, 
odnos med brati in sestrami v primarni družini, 
odnos med sorojenci, odnos na zunaj, 
pričakovanja v primarni družini, stiki s 
primarno družino 
  Vzdušje v družini Prekinitev stika, obžalovanje, občutek krivde do 
otrok, razdajanje, pogovor, odpuščanje, 
ignoriranje, iskrenost, ljubezen, nadzor, 
nezadovoljstvo, beseda oprosti, toplina, veselje, 
zadovoljstvo, zaupanje, žalost 
  Spomini na Družinske travme, krivica v primarni družini, 
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preteklost spomini na mladost 
  Prelomnice Prelomni dogodek, nenačrtovani otroci 
Smrt otroka Okoliščine Okoliščine smrti, vest o smrti, vzrok smrti 
  
Misli in spomini na 
dogodek 
Spomin na dogodek, soočenje s smrtjo otroka, 
vedenjske reakcije ob smrti otroka, vedenjske 
reakcije partnerja ob smrti otroka, misli o 
dogodku smrti, preizkušnje, poslavljanje 
  
Sorojenci in smrt Odzivi sorojencev na smrt, odnos do sorojencev 
zaradi smrti, sporočanje smrti sorojencem, 
pogovor o smrti s sorojenci, primerjava 
preminulega otroka s sorojenci  
  
Občutki in počutje v 
času smrti Fizične bolečine, občutki 
  
Pogreb Organizacija pogreba, udeležba na pogrebu, 
spomini na pogreb 
Proces 
žalovanja 
Spomini Enkratnost otroka, obletnice smrti, prelomnica v 
žalovanju, spomini na otroka, težavni dnevi, 
spomini na smrt 
  
Vedenja Disociacija, impulzivnost, izogibanje, izražanje 
jeze, izražanje žalosti, narediti nekaj za 
preminulega otroka, neodzivnost, nezmožnost 
skrbi za otroke, občutek dolžnosti, obisk groba, 
opis žalovanja, raziskovanje dogodka smrti, 
samokontrola, samotolažba, tolažba, umik, 
ureditev groba, začetek žalovanja, zadrževanje, 
zloraba substanc, žalovanje družinskih članov, 
žalovanje partnerja 
  
Čustva in občutja Odnos z Bogom, apatičnost, bes, hinavščina, 
hrepenenje, hvaležnost, jeza, krivda, krivica, 
ljubosumje, napad panike, nemoč, nenavadni 
občutki in misli, nespečnost, nevrednost, 
občutek krivde, obup, odpor, osamljenost, 
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pogrešanje, pogum, pričakovanje, slaba vest, 
smrt kot krivica, sprejemanje smrti, sram, stiska, 
šok, trpljenje, upanje, zamera, zaznamovanost, 
žalost, želja po smrti 
  
Misli in prepričanja Asociacije, dileme, dvom, misli in prepričanja o 
članih družine, motivacija, obtožbe, pomen, 
premišljevanje o smrti, prepričanja o smrti, 
prepričanja, primerjava z drugimi, skrbi, 








Dostopnost strokovne pomoči, odnos 
strokovnjakov, primernost strokovne pomoči, 
prva pomoč, sprejem strokovne pomoči, 




Duhovnost, odnos z umrlim otrokom, posmrtno 
življenje, presežno, religioznost, vera, znamenja 
  
Druga pomoč Ključne osebe, druga zunanja pomoč, nasveti 
drugih, podpora drugih, podpora partnerja, 
podporne skupine, samopomoč, zdravilci 







Sprememba misli, sprememba prioritet in 





Sprememba doživljanja, sprememba fizičnega 
zdravja, sprememba osebne moči, sprememba 





Sprememba na profesionalnem področju, 
sprememba v izražanju čustev, sprememba v 
religioznosti, sprememba vedenja 
  Spremembe Sprememba odnosa do otrok, sprememba 
 
67 
odnosov odnosa s prijatelji, sprememba odnosa s sosedi, 
sprememba partnerskega odnosa, sprememba 





Priporočila staršem, ki so izgubili otroka; 
počutje po pogovoru 
 
V Tabeli 3 je podan hiter pregled nad celoto tem in podtem, ki smo jih izpostavili. V 
nadaljevanju pa bomo izpostavili vsako področje posebej in podrobneje predstavili 
posamezne teme in podteme. Tako bo prikazan podrobnejši vpogled v raziskavo.  
3.2.1 Opis splošne strukture in značaja področja predstavitve družin 
Doživljanje lastne družine predstavlja individualen način dojemanja, razumevanja in 
občutij, ki jih posamezni družinski član prikaže. Izkušnja smrti lahko v marsičem 
spremeni predhodne misli in občutke, vezane za družinske odnose, vsekakor so pa ti 
odnosi v svoji kakovosti in bližini zelo pomembni pri doživljanju in čustvenem 
predelovanju takšne zahtevne izkušnje, kot je smrt otroka. Močni in medsebojno 
podpirajoči odnosi so včasih ključni, da gre posameznik lahko skozi težke preizkušnje. 
Zdržati bolečino drugega in biti tam za njega in ob njem ni samoumevno, je pa zelo 
dragoceno za žalujočo osebo v stiski. Zato so močne družinske vezi še posebej 
pomembne in dragocene v teh težkih časih. Ko so družinski odnosi skrhani in med 
družinskimi člani, posebej med staršema, ni razumevanja in podpore, kar je razvidno iz 
enega našega primera, je odnos s presežnim lahko tisti ključni odnos, ki pomaga na poti 
tako zahtevnega žalovanja.  
Tabela 4 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme predstavitev družine 
Tema: STVARNI 
PODATKI 
 Podtema Opis izkušnje 
Čas od smrti otroka Mi smo zdaj 22 let od tega. (udeleženca U4, U5) 
 
Zdaj je 28 let. (udeleženka U7) 
 





Julija bo tri leta. (udeleženka U1) 
 
Minilo je šest let, šest let bo avgusta, pet polnih je minilo. (udeleženec 
U2) 
  
To je bilo šest let nazaj in potem pet let nazaj, obakrat za novo leto. 
(udeleženca U8, U9) 
Število družinskih 
članov 
Trije. Trije, žena, jaz pa otrok. (udeleženec U2) 
 
Zdaj smo trije (udeleženka U3) 
 
Naša družina, če grem od začetka, je bila petčlanska. Z možem sva 
imela tri otroke, dva sinova in hčerko. (udeleženka U6) 
 
Smo tričlanska družina. (udeleženca U4, U5) 
 
Štirje člani, jaz, mož in dva otroka. (udeleženka U1) 
 
Smo tričlanska družina, dva odrasla in eden otrok. (udeleženca U8, 
U9) 
 
Jaz, mož pa hčerkica. (udeleženka U3) 
 Živiva zdaj sama z možem. (udeleženka U7) 
Število sorojencev ob 
smrti 
Imava le enega sina. (udeleženca U8, U9) 
 
Edin. To, kar se je zgodilo, je bil takrat to najin edini otrok, in ta je 
umrl. (udeleženca U4, U5) 
 
Dva. (udeleženka U1) 
 
Edini. (udeleženec U2) 
 
Takrat sem imela štiri otroke. (udeleženka U7) 
 Pred nesrečo so bili štirje otroci, dve hčeri, dva sina. (Udeleženka U7) 
Število otrok, rojenih 
po smrti otroka 
Po sedmih letih se nam je rodila hčerka. Trajalo je sedem let, da sva 
spet zanosila. (udeleženca U4, U5) 
 
Enega. (udeleženec U2) 
 
Po tem sem imela še enega sina. (udeleženka U7) 
 
Jaz sem bila stara takrat že 46 let. (udeleženka U6) 
 
Zdaj pa, jaz sem že kar čez 40, tako da nisem več tolk mlada. Zato je 
bilo tudi tako težko sprejet, ker veš, da ne boš več … Bolj se mi zdi, da 
sva midva nekak … Na začetku sva še bila nekak, zdaj pa bolj se mi 
zdi, ko se to oddaljuje, se mi zdi, da te bolj strah, bolj kot na začetku. 
Ker vseeno sem jaz 43, seveda je lahko vse v redu. Ja. Izkušnja je pa 
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taka, da sem itak že … sem že zdaj imela prehiter porod, lahko da bi še 
naslednja bila. (udeleženka U3) 
 
Pa bi imel še enga, ampak se ob tem takoj zavem, da itak ne bi 
nadomestil njega. In če bi imela tri, bi mi pa četrti manjkal, skoz bi 
manjkal. Ampak pridejo momenti, ko bi si ful želela imet, pa mi moj ne 
pusti, ker se boji zame. (udeleženka U1)  
  
Ne. To sta bila ta dva splava. Sva rekla, da je dovolj tega umiranja na 
obroke. (udeleženca U8, U9) 
Vrstni red rojstva 
umrlega otroka 
Oni dve sta bili najstarejši. (udeleženka U7) 
 
Druga. (udeleženka U6) 
 
Prvi. (udeleženec U2) 
 
Prvi. (udeleženca U4, U5) 
 
Tretji otrok. (udeleženka U1) 
 
Drugi otrok, sestrica je prva. (udeleženka U3) 
 To sta bila dva splava po prvem otroku. (udeleženca U8, U9) 
Starost otroka ob 
smrti 
Tri leta. (udeleženec U2) 
 
Triindvajset pa pol. (udeleženka U6) 
 
Stari sta bili sedem, pa devet, ko sta umrli. (udeleženka U7) 
 
Dvanajst let je bil star. (udeleženca U4, U5) 
 
Zadnji splav je bil po treh mesecih nosečnosti. (udeleženca U8, U9). 
 
Se je rodil mrtev. (udeleženka U1) 
 Štirinajst dni. Mislim, rodil se je s šestimi meseci. (udeleženka U3) 
 
Stvarni podatki udeležencev kažejo, da je od izkušnje smrti otrok minilo tri, pet, šest, 
13, 22 in 28 let. Nekatere družine so ostale z enim otrokom, pri nekaterih je umrl edini 
otrok in so se kasneje še rodili otroci. Otroci so bili ob smrti stari tri, sedem, devet, 12 in 
23 let. Eden od otrok je umrl kot nedonošenček, dva tedna po rojstvu, eden pa je umrl 






Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme družinski odnosi 
Tema: DRUŽINSKI 
ODNOSI 
 Podtema Opis izkušnje 
Skupni čas družine Ko smo skupaj, največ je dela okoli šole. Stara je 15 let, dosti je dela s 
tem, kontrola, naloge, sugestije okoli šole. Skupaj si delimo delo okoli 
hiše, jaz delam ženino delo, ona moje, tukaj se ne delimo, ne izbiramo. 
(udeleženca U4, U5) 
 
Velik se družimo, vse radi skupaj počnemo, od igre z otrokom, pri 
kuhanju vsi mal sodelujemo, okrog hiše, vrt, hodimo v naravo, potujemo 
skupaj. (udeleženec U2) 
 
Imamo precej družinskih praznovanj al pa druženj, se pa zgodi, da nekaj 
časa nismo skupaj, pride kakšen posel vmes. Če ne druzga, pa na 
messenger. Žena od najstarejšega je še na porodniški in ona velikokrat 
pride, da nas pol povezuje. Ko bo žena od najmlajšega na porodniški, 
bo tudi velikokrat prišla. Velik smo hodil v naravo, v hribe … al pa na 
morje. (udeleženka U7) 
 
Najraje gremo na kakšne izlete, da smo res skupaj, ker večjemu sinu ful 
pomeni, da smo skupaj. Drugač smo pa vsi skupaj, ni pa zdaj to tolk 
videt, da bi bili večinoma časa ločeni al pa kaj. Kar koli, samo da smo 
skupaj. (udeleženka U1) 
 
Gremo na sprehode, na kolo, v gozd, ko imamo prosti čas, čez vikende. 
(udeleženca U4, U5) 
 
Sin je največ z možem, kar se tiče moških variant, šraufanje, 
računalniki, kakšne te variante. Velik stvari skupaj počnemo. Ko so 
kakšni dopusti, prazniki, pa kakšne igre, družabne, ko so počitnice, smo 
vsi trije skup, radi kaj kuhamo. (udeleženca U8, U9) 
  
Sicer smo tle tut velik v naravi, tako da se tudi tle velik igramo. Radi 
tudi skupaj kaj pogledamo, kako lepo risanko al pa film. Tko, ona je kar 
velik z nami. radi smo skupaj, radi gremo kam, mislim, hčerkica ne tolk 
rada na sprehode, samo jo kar mal tako, da gremo čez vikende, mal 
hodit, pa v naravo. Tudi hodimo skupaj spat bolj ko ne, tako da tudi ona 
z nama bolj bedi. (udeleženka U3) 
Družinske vloge Ja, z možem se pogovarjamo, on je drugač veterinar, ampak ga zanima 
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psihologija. Jaz sem tudi takrat delala v psihiatrični ordinaciji in sem 
pač poznala stvari. (udeleženka U6) 
 
Oče je bil pastor. Moj oče je bil diplomirani teolog. Moj mož je bil 
pridigar, ni bil pastor. Moj mož je čolnar in je naredil prvo ladjo. 
(udeleženka U7) 
 
Ženska si vedno najde več dela, skrb, kaj bo drugi dan, za šolo, 
likanje … in tako. Moški pa si več privoščijo. Neposredno po tem 
dogodku sem postal predsednik gasilskega društva. Kot sem rekel, 
naredili smo to hišo, imeli smo biznis. Jaz sem imel privat delo. 
(udeleženca U4, U5) 
  
Zjutraj pa ma mož fleksibilno službo, tko da jo on pelje v vrtec, tako da 
ni tam tko zgodaj, da si lahko mal privoščimo. (udeleženka U3) 
Odnos z otroki Zato sem vedno rekla, pridite takrat, ko vam paše, oz. tole sem naredila, 
če bo kdo prišel, če ne, bo se vedno nekdo najdel, ki bo to pojedel. 
Ampak res, če me rabite, sem tukaj, nisem se jim vsiljevala. Nisem jih 
vabila na kosila nedeljska, ampak vedno dobrodošli, ko pridejo. Dam pa 
na prvo mesto otroke, tudi če prah ni pobrisan. Ker je bilo hard in ne 
želim nobenmu, najmanj pa svojim otrokom, da bi morali živeti v takih 
odnosih. Če kaj ni v redu, povem. S tem, da se res ne vmešavam v 
njihovo življenje. Najmlajši se je eno leto po smrti hčerke oz. sestrice 
odselil s punco na svoje. Starejši sin je imel tudi punco in sem vidla, da 
bi tudi rad odšel, in sem rekla, glej G., ti imaš isto svobodo kot A., ti 
lahko odideš, midva z očetom bova znala poskrbet zase. Jaz sem otroka 
vzgajala, da ne smejo bit ne pri tašči ne pri meni, ampak samo zase. Jaz 
sem jih že vzgajala v tem, da morata imeti družino za sebe. Ko si človek 
ustvarja družino, je intenziteta odnosa tako močna, da ne smeš ti vstopat 
noter, in je dober, da so sami. Mislim, da sem mu tle dala en blagoslov, 
ker potem sta se v treh mesecih res odselila. (udeleženka U6) 
 
Vedno nekdo mora bit močnejši, da se kaj ne spusti. Pravijo, da očetje 
bolj popuščajo, mame si želijo, da bi otrok bil dobro, in so bolj stroge v 
interesu otroka. Ne zaradi tega, ko kaj iščeš od otroka. Mi smo celo 
razmišljali o posvojitvi. Skoro sva že dobila otroka, ko sem ponovno 
zanosila. (udeleženca U4, U5) 
 
Ta srednji sin mi vedno pravi, da imam njega najmanj rada. Z vsakim 
imam poseben odnos in kot mama jaz ne morem rečt, ker je odnos boljši 
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ali slabši. Vsi so tisti z ljubeznijo, iskren. Včasih kakšen stavek al pa 
kakšna beseda, da rečeš vau, kako mi pogrejejo srce. In ja, uživam v 
takih trenutkih. Mislim, kot mama, priznam, da sem velik napak naredila 
pri vzgoji mojih otrok. Ampak ravno zaradi tega, ker smo se na naših 
vzgojnih trenutkih al pa težkih trenutkih navezali na Boga, smo zgradili 
zelo tesen odnos. Ne bi rekla, da se prav prepiramo, včasih pride do 
kakšnih konfliktov, drugač pa en z drugim. Jaz ne morem mojim 
otrokom prihranit preizkušnje, oni morajo it skozi svoje preizkušnje, oni 
so, ne glede, kaj se zgodi, moji. Zelo mi je všeč, da me imajo radi, me 
spoštujejo, da skrbijo za mene. Dejansko še niti ni treba, ampak 
pokažejo tisto skrb. Jaz nisem hotela očeta očrnit al pa da ne bi, jaz sem 
zahtevala, da ga spoštujejo. (udeleženka U7) 
 
Vsi delamo napake, jaz vidim včasih v odnosu do otroka, kakšna 
reakcija ni na mestu. Tko poskušam ne, da bi punčki čim bolj, da ne bi 
toliko tega doživljala. Tko smo se navadili, da je ne dajeva tolk v 
varstvo, ampak da je velik z nama. Že od malga, ko smo tle hišo takrat 
postavljali, ko je ona bila prvo leto majčkena, ne. Smo jo tudi vse 
povsod sabo jemali, ko smo iskali stvari. (udeleženka U3) 
 
Pri otrocih pa je tako. Tavečji je ful zamerljiv. Star je osem let pa se že 
obnaša kot šestnajstletnik. Ga pa učimo, da se mora takrat ustaviti, 
pogovoriti, ne bežat stran, če te kaj moti. Tavečji je pa že od praktično 
od rojstva očijev, praktično tudi prva beseda je bila oči, da je videt to, 
da si z enim mal bolj kot drugim, a ne …ampak … ne vem, mogoče, v 
bistvu pa jaz ne vem, zakaj, ampak jaz sem se najbolj s tamlajšim 
povezala, pa je … ni najbolj priden otrok, ampak jaz imam njega še 
vedno za dojenčka. Kar nočem, da odraste. (udeleženka U1) 
  
Obvezno je jutranje crkljanje. Popoldansko, na kavču, če smo kje doma. 
Prvo poletje, ko je šla žena v službo, sva bila skoraj dva meseca skupaj, 
potem sem bil jaz za vse. Samo mene je klical. Tudi sin to reče, kako je 
lepše, ko nisi več, ne vpiješ. (udeleženca U8, U9) 
Odnos s partnerjem On ni nikoli upal rečt ne, on ima sploh problem z mejami. Do drugih 
ljudi, ga dostikrat izkoristijo. In potem jaz tukaj rečem, opsa. Dostikrat 
moram jaz njega učit mej postavljat, kaj ni fajn. (udeleženka U6) 
 
Midva z možem sva se nekak od začetka zelo močno povezovala, midva 
nisva mogla bit dve uri narazen. Imela sva, ne vem, kot bi bila rit pa 
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hlače. Mava pa probleme, zakonske, že dolgo dolgo časa. Sicer sva šla 
skozi eno delavnico »Ljubezen in spoštovanje«, ampak zelo počasi 
napredujeva al pa sploh ne napredujeva. Šla sva tudi skozi tečaj 
»Ljubezen in spoštovanje« in zdaj se trudiva nazaj, sicer ne gre več tko, 
kot je bilo včasih. Včasih se mi je zdelo, da sem bolj poznala soseda kot 
pa njega. On mi je bil čisto tuj. Moj mož ni želel sodelovat pri vzgoji, 
včasih je ravno obratno. Mal nagajal. (udeleženka U7) 
 
V tistem nekem doživljanju smo se bolj povezali, veš, da te tudi to veže, 
ena taka smrt. Mogoče je bil mož malo odrinjen. (udeleženka U3) 
 
Si manjkrat tko nagajava. Nimava nekih razkolov. (udeleženka U1) 
 
Potem sva se z možem pogovorila, kaj mene moti, potem sva to nekak 
uskladila. Sva že od začetka takšne stvari razčiščevala. Ko sva bila 
doma, sva bila intenzivno doma. Tudi pogovori globoko v noč. Kaj se je 
komu zgodilo. Vedno se usedemo, se pogovorimo, se znamo pogovarjat 
in se znamo poslušat (udeleženca U8, U9) 
 
Vedno sem razmišljal, kako ji naj pomagam, ona se je žrtvovala proti 
meni. (udeleženca U4, U5) 
Odnos s primarno 
družino 
Sem zadovoljna, s snahami imam dober odnos. Čeprav mi včasih kaj ni 
prav, ampak jaz rečem, glej, to je njihovo, skušam razumet, zakaj je tko, 
tudi njihovo preteklost. On se je čudil, kako se jaz upam njegovi mami 
po robu postavit, ker on ni mogel nikoli nič. Tasta sem imela pa rada. 
Mislim, jaz sem imela hudo izkušnjo s taščo, ki se je res vmešavala v 
zakon, če se z možem ne bi imela zadosti rada, že takrat ne bi šlo. Res ne 
bi šlo. Res je bilo intenzivno hudo. Ampak to je tudi moja mama delala, 
ko sem se poročila, pridite na nedeljsko kosilo, in to je bilo obvezujoče, 
ta kosila, in sem jih kar malo sovražila. (udeleženka U6) 
 
Z očetom sem se dobro zastopil, razen bil je precej strog. Malo preveč 
strog je bil in zahteven. S tetami in stricem imam relativno odtujene 
odnose. (udeleženec U2) 
 
Pri nas je pa mami nosila hlače, ne, če se tko reče. Zdajle se je pa 
začelo to mal boljš kazat, ko smo pa starejši, pa vsi iščemo, kje bomo, 
kaj bomo, delamo in pa se pa vse zakomplicira. Pri nas je bilo vedno, 
jaz imam še brata, in je blo vedno, tko da brat je mlajši in on je bil 
mamin sinko. Sem rekla, glej, veš, da ni tko in da bom jaz vedno prišla k 
tebi, ko me boš in če me boš rabil. Smo tko, zlo povezani. Vse se je 
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začelo vplivat. In pa sem ta sporočila najina z bratom poslal mami in 
atiju, pa sta videla njegov pravi obraz. Je tudi mami priznala, da je brat 
tak, ker je vedno tko z njim ravnala. Ampak zdaj nima več kaj spremenit. 
Tega se zdaj zaveda. Ampak glej, zmiži na en uč pa gremo naprej. In on 
je vedno govoril, da on bo zadnji atom dajal otrokom, če bo imel kos 
kruha, bo ga raje dal otrokom kot sebi. Se ful dobivajo tri sestre, so 
kartale in ne vem, kaj, pa je rekla to pa to, pa to. Dobre stvari o meni. 
Kolk si v redu nekaj takrat, ne vem, kaj. Med drugimi, ja, men pa ne bo 
povedala. Odnos z mojim dedijem je bil ful v redu. Sem rekla, da bom 
jaz vozila svojega otroka kazat gor, sem rekla, lih tko je tvoje krvi, pa ga 
poglej. Če so ga vsi lahko prišli pogledat, boš tudi ti pršu Večinoma smo 
vsi verni, vsako nedeljo v cerkev, pol se pa priseli kar en iz Ljubljane in 
ga ful niso sprejeli, pa še veren ni. Tko je zlo trajal, bi rekla ene tri leta, 
da so ga spoznali, da so prek njega spoznali, da ni treba, da si dober 
človek, da si veren. Ko sva se poročila, je bilo mene strah povedat, da se 
ne bova cerkveno. Kako bojo reagirali. Moja mami ima z mano zelo tak 
odnos … se ne pogovarja o težkih stvareh. Al pa o dobrih stvareh. 
Recimo, ona mene po moje v življenju ni pohvalila. To si pa dobro 
naredila. V življenju ne. Zadnjič me je N nekaj spraševal v zvezi z 
družino, pa sem mu rekla, saj veš, da imaš ti pradedija. Pa je rekel, ne, 
ne vem. Pa osem let star. Jaz sem vzgajana v krščanski veri. Imam tudi 
te zakramente pa to. Moj pa nima nič. In tud iz tega razloga so moji 
starši njega težko sprejeli. (udeleženka U1) 
 
Naša družina ni kaj dosti o tem vedela. Teh tem nisva nikoli odpirala v 
naših izvirnih družinah in med sorodniki. Kar se tiče intimnih stvari, kar 
sva doživljala takrat, nisva razširjala. To sva vedela midva, pa prijatelji 
okrog. Tega v širši družini nisva omenjala. (udeleženca U8, U9) 
  
Zelo grde spomine imam na očeta. Slab odnos imam z mamo in 
sestrami. Mi dve z mamo imava slabe odnose. Že od otroštva. Od 
najstništva. Mogoče že od devetega leta. Vedno sva imeli odtujen odnos. 
Jaz živim en kilometer stran od mame. Ona k meni ne pride. Ko sem 
vedela za ta datum, jaz vsem povem, vsem sorodnikom, da se bom 
krstila, pridite na moj krst, vabljeni. Nobenga ni bilo. Samo 
tanajstarejša sestra. Nobenga. Ta srednji ima Američanko za ženo in 
mam malo problema z angleščino, ampak saj se tud razumeva. Tudi 
snahe pravita, da bi bile rade blizu mene. Mi je to všeč. Ampak moj mož 
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s svojo mamo ni imel dobrih odnosov. (udeleženka U7) 
Pričakovanja v 
primarni družini 
Načeloma, un, ki ostane v hiši, on ma to skrb in sprejme to tudi 
finančno. Ampak ja, skoz se je čakalo tega fanta. Meni je tud težko od 
nje sprejet. Ker sem rekla, kaj si ti dolžna men dat, ne, nič. Ti si svoje 
naredila, ti svoje maš. On je un, k bi mene mogel. (udeleženka U1) 
  
Jaz, ko pridem k mami na vrata, ona me gleda, nikoli nisem zanjo dovolj 
dobra. (udeleženka U7) 
Odnos med brati in 
sestrami v primarni 
družini 
Najstarejša sestra je čist prekinila odnose z nami. Druge pa ne. Dve sta 
taki, da sta zelo navezani na mamo, ampak jih mama stalno izkorišča. 
Dve sta pa taki, da sta na distanci, mata, sta blizu mami. (udeleženka 
U7) 
  On vedno vse v svojo korist obrne. (udeleženka U1) 
Odnos med sorojenci Zelo mi je všeč, da otroci med sabo se spoštujejo al pa sodelujejo. 
(udeleženka U7) 
Odnos na zunaj Od vedno sem bil družbeno aktiven. Želim biti za ta kraj družbeno 
koristen in to zapustiti za seboj. In vedno bom takšen. (udeleženca U4, 
U5) 
 
Starši oz. intervjuvanci doživljajo lastne odnose v luči dogodka smrti otroka, ali kot 
sami poudarjajo, veliko bolj se zavedajo pomena in dragocenosti odnosov, predvsem 
odnosa s preostalimi otroki, prav zaradi te izkušnje. Prav tako večinoma doživljajo svoj 
odnos s partnerjem bolj poglobljen in kakovosten zaradi dogodka smrti, ki jih povezuje 
v skupnem žalovanju. »V tistem nekem doživljanju smo se bolj povezali, veš, da te tudi 
to veže, ena taka smrt.« Žalujoča starša, ki sta zmožna interakcije na t. i. četrti ravni ali 
ravni intersubjektivnosti (Mitchell 2000, 64), zmoreta med seboj deliti doživetja, drug 
drugega sprejeti v tem bolečem doživljanju in istočasno ohranjati lastno avtonomijo na 
zavestni ravni, ne da bi drug v drugega projicirala svojo bolečino in se drug drugemu 
umikala. Zato lahko odnos poglobita, nadgradita in se povežeta na neki novi ravni, kar 
je lahko izjemen blagoslov. Ponovno poudarjamo, da so v raziskavi sodelovali samo 
poročeni pari, odločeni ostati v zakonski zvezi. Večina staršev doživlja izboljšanje 
odnosov znotraj lastne družine in tudi prekinitve nekaterih prijateljskih odnosov, ki so 
se oddaljili v procesu žalovanja.  
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Ena udeleženka je doživljala smrt otroka kot razdiralni trenutek za družino in 
partnerstvo, predvsem zaradi moževega alkoholizma, ki je sledil dogodku, preteklih 
travm v primarnih odnosih (opisuje čustveno nasilje, kot so poniževanje, sramotenje, 
razvrednotenje) in na splošno slabših odnosov z družinskimi člani v primarni družini 
(zamere, nerazumevanje, prekinitev stika z mamo, sestrami, očetom). Kot smo 
ugotavljali v teoretičnem uvodu, so lahko neprilagojene ali nefunkcionalne strategije 
čustvenega uravnavanja posledica umanjkanja zdrave diade uravnavanja čustev v 
najzgodnejšem obdobju posameznika (Cvetek 2009, 64–72), zaradi česar je kasneje bolj 
ranljiv ali ne dosega osebnostne čvrstosti, ki bi mu omogočila funkcionalno prilagajanje 
na stres.  
Več udeležencev doživlja odnose s sorojenci kot rivalske, kar povezujejo z zamerami iz 
zgodnjega otroštva, kjer so se počutili prikrajšani s strani staršev in v odnosu do 
sorojenca. Nekateri doživljajo odnos s sorojenci kot najpomembnejši odnos v procesu 
žalovanja, predvsem tisti udeleženci, ki doživljajo tudi odnos s starši kot dober in ne 
doživljajo zamer.  
Tabela 6 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme vzdušje v družini 
Tema: VZDUŠJE V 
DRUŽINI 
 
Podtema Opis izkušnje 
Beseda oprosti N, reči lepo oprosti, pa reče, saj je bilo po nesreč, pa rečem, vseen. 
Saj zato pa je oprosti, ker si po nesreč naredil. Prav je, da otrok to 
ve, to se mi zdi, da če otrok enmu sovrstniku nekaj naredi in da ve, da 
bo pol moral rečt oprosti, se mi zdi, da bo prej pomislil, ali bo to 
nardil, ker mora razmišljat o tem. Vedno spodbujava, opraviči se, 
opraviči se, vedno oprosti, midva in med otroci in midva do otrok. 
Poskušam tudi njemu bit zgled, pa mu rečem oprosti, to je bilo 
narobe, da sem tako odreagirala. (udeleženka U1) 
 Je kar v uporabi. Jaz jo uporabljam, pa tudi kadar jo uporabljam, 
resno mislim. (udeleženec U2) 
 Ne vem, če se ji opravičim, ampak ji nekaj hočem naredit, z nečem jo 
hočem razveselit. Če smo pa tako, da takoj vidim, da je nekaj narobe, 
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takrat se ji pa opravičim, ja. (udeleženka U3)  
  Ko sem jaz otrokom rekla, glej, oprosti. In sem prav naredila, in to je 
naš odnos zelo poglobilo. (udeleženka U7) 
Prekinitev stikov Fant je bil poškodovan. Mi smo ga potem še rehabilitirali, zdaj več 
nimamo stikov. (udeleženka U6) 
  In tle se je končal, da nisva zdajle en let govorila (brat). Moj dedi, on 
je še živ. Ampak jaz nimam stika z njim, tudi praktično petnajst let al 
pa še manj. On ne pozna svojih pravnukov. Mojih otrok on ne pozna. 
(udeleženka U1) 
Obžalovanje Ko sem slabe volje al pa tečna, mogoče mal povzdignem glas, pa je. 
Včasih, ko sem v službi, pa se spomnim, joj, zakaj sem pa to E, ona je 
bila samo otrok, pa se je veselila nečesa, in ja, je ti žal. (udeleženka 
U3) 
  Enkrat sem prišla z duhovnih vaj, ko sem to začutila, in sem rekla, 
naj se jima opravičim. Ja, mene je to zelo bremenilo in sem enkrat 
prišla z duhovnih vaj, oba otroka povabila, samo mi trije smo bili. To 
je bilo samo naše in sem rekla, da obžalujem, da sem imela premalo 
časa, in sem še naštela nekaj stvari in sta me samo čudno gledala in 
sta rekla, saj nama je pa čist lepo, poglej, pa lahko sva na svojem, 
nama je v redu. In to smo razčistil. Če bi za nazaj gledala, sem imela 
premalo časa za svoje otroke. To obžalujem, ja. Preveč so me druge 
stvari, ravno to s starši, s taščo, to mi je vzelo preveč energije. 
(udeleženka U6) 
Odpuščanje Ona meni tega ne bo nikoli odpustila, ampak sem vedel, da bo 
zmogla, da bo šlo. Jaz njo nisem pustil, v smislu briga me zate. 
Službeno sem odšel in oddelal, kar je bila moja dolžnost. Prišel sem 
nazaj, bilo ji je zelo težko. Precenil sem, da ona to lahko. Ni se 
opogumila reč, kaj je. Nisem se nikoli z njo o tem pogovarjala, mi pa 
to še vedno stoji kot neko breme. Ne morem tega odpustit in iti čez to. 
Ampak tukaj si, ne moreš odpustit. (udeleženca U4, U5) 
  Težko mi je bilo odpustit, sicer to predelujem tudi na moji osebni 
ravni, da je treba večkrat odpustiti, dan za dnem, in nekatere stvari 
ne morem odpustit, se vlečejo. (udeleženka U7) 
Razdajanje Ženske preveč dajejo od sebe. Gledaš, da do sebe ne držiš toliko, da 
boš nekak drugače drugim pomagal. (udeleženca U4, U5) 
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Občutek krivde do otrok Res sem se počutila dostikrat krivo, da sem imela premalo časa za 
otroke. (udeleženka U6) 
Pogovor Pogovoriva se, kaj je bilo, kaj koga moti. (udeleženca U8, U9) 
  A najbolj pomembno je pogovarjat se in pogovarjat in še pogovarjat. 
Nikoli pogovora v hiši ni preveč. Po moje se premalo pogovarjamo. 
(udeleženca U4, U5) 
Ljubezen Toplina, ljubezen. Se imamo zelo radi. (udeleženec U2) 
 Sin tudi večkrat pove, da naju ima rad. Midva njemu isto. 
(udeleženca U8, U9) 
  Radi se imamo. (udeleženka U6) 
Ignoriranje Medtem ko tamalemu skozi en ušes not, drugega pa ven. (udeleženka 
U1) 
Iskrenost Tako tudi otroci niso nigdar s strahom prišli do mene rečt oprosti, 
ampak vedno z iskrenim srcem. Na ta način smo res gradili odnose. 
(udeleženka U7) 
Nadzor Zakaj si doma z otrokom, kot pa zato, da ga imaš pod nadzorom. Naš 
zaenkrat vse pove in imamo kar stvari pod nadzorom. Jaz točno vem, 
kaj moj otrok počne, ko sem doma. Starši mislijo, da imajo stvari pod 
nadzorom, na koncu pa ugotoviš, da pri sošolcih uporablja telefon, 
da doma nima sladkišev, pa zapravi po 10 evrov na dan na 
sladkarije. (udeleženca U8, U9) 
Nezadovoljstvo Mene je vedno najbolj motilo, ko sem prišla domov iz službe, če sem 
našla kaj v pomivalnem koritu. (udeleženca U8, U9) 
Toplina Ena taka topla čustva, veliko topline je. (udeleženka U6) 
Veselje To je bilo veliko veselje. Bila sem vesela, ko sem zanosila. Pri nas je 
veselje. (udeleženca U8, U9) 
  Veselje, veselje … skoz je nek smeh, igra … (udeleženka U1) 
Zadovoljstvo Smo zadovoljni. (udeleženca U8, U9) 
  Pa dobro, na nek način smo zadovoljni, vedno bi lahko kaj bilo 
boljše. To sigurno. (udeleženca U4, U5) 
Zamere Ja, so zamere. Zamere so. In ko mi je ati rekel, da takrat, ko sem 
odšla, sem jim dala vedet, da nisem pripravljena skrbet za njiju. 
Mami bolj zamerim, ker je imela ona glavno besedo. Če je bilo kaj 
narobe, pa me je kdaj udaril, pa mu ne zamerim tolk kot ta 
psihološki, ne, se mi zdi, da je psihološko velik huje utrujat človeka 
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kot fizično. To me je takrat ful prizadelo. In takrat, ko sem jaz rodila 
svojega tastarejšega otroka, je bil to njegov taprvi pravnuk. Prvi. Pa 
ga ni prišel pogledat. Tudi mama je bila še živa, ona si je zelo želela 
ga pridet pogledat, pa ji ni pustil, ni ji pustil, da pride. (udeleženka 
U1) 
 Tu je ena zamera. Pač, zdaj, po tem so mogoče še odnosi s tastom pa 
taščo mal bolj skrhali. (udeleženka U3) 
 Zamerim sestram in mami, da me niso podpirale v izgubi. Noben se 
ni želel o tem pogovarjat. Mami zamerim, da se ni nikoli zavzela 
zame. Pa do moža. (udeleženka U7) 
 A v širši družini, ja, v ožji pa nimam posebnih zamer. Do žene in 
otroka nimam zamer. Do ostalih pa ja, ampak niti mi niso pomembni, 
niti jih ne štejem za neko družino. Moja mama ima probleme z 
alkoholom, pa ji to zamerim. Tastu zamerim, da je ubil najinega 
otroka iz malomarnosti. (udeleženec U2) 
 V družini ni nobenih zamer. Razumemo se vsi kompletno. Nimamo 
tega. (udeleženca U8, U9) 
 Mogoče možu mal zamerim, ker se ni postavil zame, ko je tašča tolk 
pač se v našo družino opletala in mi je jemala moža za svoje 
ambicije. To možu mal zamerim. (udeleženka U6) 
  Kakšna je to ženska, da lahko to reče, da bi jaz šla njo klicat in rekla, 
če veš, kje je tvoj otrok. (udeleženca U4, U5) 
Zaupanje Ne čutim nekega splošnega zaupanja v zunanji svet. Sem bil 
prevečkrat razočaran. (udeleženca U8, U9) 
 
Udeleženci pogosto poročajo o doživljanju zamer med družinskimi člani, predvsem pa o 
težavah pri odpuščanju tistim, s strani katerih se niso počutili razumljene v času 
žalovanja. Zamere so najpogosteje usmerjene proti članom primarne družine ali 
sorodnikom, taščam oz. tastom zaradi doživljanja pomanjkanja čustvene podpore v 
procesu žalovanja. Pri eni udeleženki so zamere vezane na neprimerno poročanje ene 
sosede o dogodku smrti, nekateri doživljajo zamero v odnosu do moža, ki se je po smrti 
otroka umaknil v »svoj svet«. Zamere doživljajo tudi do tistih, katere smatrajo kot 
odgovorne, da je do smrti otroka prišlo.  
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Prav tako nekateri premišljujejo o odnosu z umrlim otrokom in obžalujejo nekatere 
trenutke, vezane za čas, ko je bil otrok živ, predvsem poročajo o tem, da obžalujejo, da 
so z umrlim otrokom preživeli premalo časa.  
Nekateri starši poročajo o potrebi po nadzoru nad otroki, ker doživljajo strah, ki ga 
pripisujejo tudi možnosti, da bi se zgodila kakšna nesreča. Kot smo že ugotavljali, 
podobno ugotavljajo avtorji, ki so proučevali procese žalovanja staršev (Arnold in 
Buschman Gemma 2008, 664), ki opisujejo niz odprtih vprašanj. 
Tabela 7 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme spomini na preteklost 
Tema: SPOMINI NA 
PRETEKLOST 
 Podtema Opis izkušnje 
Družinske travme Moj ati je imel zelo težko otroštvo. Je mogel zelo zgodaj od hiše. 
Pa njega je recimo nagnal pri trinajstih iz bajte, ga tepel, mu, ne 
vem, kaj vse delal. Ni da ni. Njega je ta izkušnja v dobrega človeka 
naredila. Mislim, da mi je mami rekla, sam nisem prepričana, 
mislim, da glih med mano in med bratom je enkrat splavila. 
Spontano. Tko da mogoče pol seveda naslednjega bomo cartali. 
(udeleženka U1) 
 
Doma smo molil, bral, jaz sem vse zgodbe iz Svetega pisma 
poznala že kot otrok. In ko sem bila stara tam 13 let, nekaj tazga, 
sem jaz rekla, da nočem slišat nič več o Bogu. Sem bežala. Zaradi 
tega, ker so naši starši zlorabljali Sveto pismo, Božjo besedo za 
našo vzgojo. Jaz jim to ne zamerim, niso znali drugače in prav 
skozi to obdobje najstništva si je vsak od otrok našel nadomestnega 
očeta. Za tist najstniški čas, da so se povezali z moško osebo, da so 
dobili drugačne vrednote, kot jim je oče dajal. (udeleženka U7) 
 
Npr. v moji družini, ko sem bil otrok, sva bila skupaj z bratom, dva 
brata sta umrla kot dojenčka. (udeleženca U4, U5) 
Krivica v primarni družini Se je pokazalo to, kar se že celo življenje kaže. Jaz naj grem, kamor 
čem. Nepredstavljivo. Mislim tko, moj mož recimo tega ne verjame. 
(udeleženka U1) 




S tem je imel moj mož malo več problemov, on bi si želel več teh 
stikov. Jaz sem nekak, tudi veliko prijateljic imam in sem nekak 
zdržala s tem. (udeleženka U6) 
Spomini na mladost Jaz sem do oktobra 1991 živela po svoje. V življenju so se mi vse 
stvari podrle. Jaz sem živela v družini, ko smo hodili v 
protestantsko cerkev. Poročila sem se z možem, ko so mi vsi rekli, 
kaj pa misliš, zdaj boš pa tega vzela. V enem letu, prej nisem smela 
nikamor, v enem letu sem doživela vse: družbo, ki ni dobra, od 
alkohola, edin v drogo nisem hotla it, bila sem s temi, ki so se 
drogirali, pa nisem probala, sem pa rekla, da bom še to. In potem 
sem spoznala mojega moža in nisem šla v drogo. (udeleženka U7) 
  
Mi smo imeli izkušnjo s sinom, ko je bil v bolnišnici, vse sorte sva 
dala čez, tudi denarja ni bilo, potovali smo v Ljubljano, jaz sem 
prihajal z vlakom. Včasih mi je brat posodil avto. Sorodniki so bili 
suport, ampak zelo pasiven. Sin se je rodil z eno kilo in 220 
gramov, šest mesecev sem bila v Ljubljani na intenzivnem oddelku. 
Veliko tega sem že prej preživela z njim. Bile so operacije, imel je 
distrofijo, počasi je dobival kilograme. Kasneje se je normalno 
razvijal. Ena operacija je bila v ustih, ko je bil dojenček. Veliko 
sem bila z njim po bolnišnici. Ko je že vse bilo OK, potem pa ta 
groza. (udeleženka U4) Moja mama je 20 let zvonila v cerkvi. Jaz 
sem kot otrok dvoril župniku in pokopal sem pol našega 
pokopališča kot otrok. Meni je smrt, ni mi bila nekaj tujega. Jaz 
sem pokopaval tudi otroke. Ni bilo ne vem kako veliko teh tragedij, 
ampak šel sem čez to fazo in mogoče sem to tudi lažje razumel. 
(udeleženec U5) 
 
Nekateri udeleženci poročajo o krivicah, ki so jih doživeli v svojih primarnih družinah 
ali so jih doživljali njihovi starši, predvsem v obliki fizične zlorabe in zavrženosti ali 
čustvene zanemarjenosti. Omenjajo tudi zamolčane travme, kot so splavi v primarni 
družini. Pri eni družini so v primarni družini imeli izkušnjo smrti dveh otrok. Izkušnje, 
ki jih doživljajo kot travmatične spomine in niso vezane na smrt otroka, so kaotične 
družinske razmere, čustveno nasilje, fizično nasilje, zloraba religije ipd. Ena udeleženka 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme prelomnice 
Tema: PRELOMNICE 
 Podtema Opis izkušnje 
Prelomni dogodek Potem so pa otroci prišli, pa alkohol, pa tašča vmes. In potem je bil 
en moj sorodnik, ko je prišel na obisk, in vsi so vedel, da jaz nočem 
slišat nič o Bogu. In onadva, mož pa žena, prideta, on je splošni 
zdravnik, žena je pa moja teta. In on pravi: »Kakšen odnos imaš ti z 
Bogom?« In jaz sem samo tiho, obisk je potekal naprej brez 
odgovora, onadva sta šla domov in jaz nisem mogla več tega stavka 
zanemarit. (udeleženka U7) 
  In potem sva rekla, kaj hudiča se greva, na koncu koncev sva midva 
tista, ki štejeva. Otroci da ali ne. To je bilo na samem štartu. Kaj 
hudiča se gremo, midva sva pomembna, otroci so pač del zraven. Ta 
partnerski odnos je v ospredju, kar koli so preizkušnje, tisto še vedno. 
Midva sva ta skala. (udeleženca U7, U8) 
Nenačrtovani otroci In jaz, ko sem zanosila, sem jokala. Kot domine so se mi vse stvari 
podirale. Nič ni več v moji … sploh nisem zmogla funkcionirat kot 
žena, kot mati. Po drugi strani, če ne bi poznala Boga, sploh ne bi 
vidla, da se mi celo življenje podira. Jaz sem pač to vidla, tako več ne 
gre naprej in v določenem momentu se je meni svet sesul. In planirala 
sva samo tri otroke, meni se je zgodil tačetrt. Nisem želela tačetrtega 
otroka. To je bil ta, ki je zdaj tasrednji, ko sta punci umrli. 
(udeleženka U7) 
 
Udeleženci doživljajo, da otroci v družino prinesejo veliko zadovoljstva, veselja in 
občutkov izpolnjenosti. Včasih pa odrasli niso najbolj pripravljeni na starševsko vlogo, 
ker so okoliščine lahko neprimerne ali nenaklonjene za sprejem ranljivosti majhnega 
otroka. To lahko pri materah povzroči stisko in občutek neobvladljivosti, kot je 
razvidno pri eni izmed udeleženk.  
Lahko pa osredinjenost odnosa na neuspeh okoli zanositve zelo okrni partnerski odnos, 
ki se začne ukvarjati samo s tistim, česar v odnosu ni. Zato nekateri udeleženci poročajo 
o doživljanju velikega olajšanja, ko so enkrat uspeli izstopiti iz začaranega kroga, ki se 
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je vrtel samo okoli občutkov lastne neustreznosti in sramu, ko sta neuspešno reševala 
problem neplodnosti in žalovala za splavljenimi otroki.  
Prav tako so prelomnice lahko naključni, na videz nepomembni dogodki, ki poženejo 
misel, ki obrne življenje v drugo smer. To je doživela ena izmed udeleženk, ko je 
naključni obisk odprl vprašanje odnosa z Bogom, ki ga je dolgo časa zanikala in se ga 
izogibala, predvsem zaradi zlorab, ki jih je doživljala v odnosu z očetom, za katerega 
meni, da je kot pastor zlorabljal Božjo besedo za vzgojo otrok.  
3.2.2 Opis splošne strukture in značaja področja smrt otroka 
V tej raziskavi imamo pri štirih družinah smrt otrok v nesrečah, in sicer zastoj srca in 
utopitev v reki, utopitev dveh sester v zamrznjenem jezeru, nesrečo z delovnim strojem 
in hudo prometno nesrečo s smrtnim izidom. Imamo tudi primer mrtvorojenega otroka 
in otroka, ki je umrl kmalu po rojstvu zaradi okužbe. Na koncu je izkušnja staršev, ki sta 
izgubila dva otroka v splavih, in sicer po večletnih težavah z zanositvijo. Vsaka od teh 
izkušenj predstavlja izjemno bolečino in travmo za starša.  
Tabela 9 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme okoliščine smrti 
Tema: OKOLIŠČINE 
SMRTI 
 Podtema Opis izkušnje 
Okoliščine smrti Šel je na Kolpo s prijatelji in oni so šli še v trgovino, si kupili 
sladoled. Najbrž je telo bilo preobremenjeno. Mi nismo delali 
obdukcije. Tam so bili še drugi otroci in odrasli. Poskušali so ga 
rešit, ampak je takoj umrl. (udeleženca U4, U5) 
 
Umrl je v nesreči z delovnim strojem oziroma s traktorjem. 
(udeleženec U2) 
 
Jezero ni pa nikoli v celoti zamrznjeno. Tam je bil en del, ki ni nikoli 
zamrznil, in oni dve sta vedeli za to. In točno tam so našli njuni telesi 
naslednji dan potopljeni. Nobeden jih ni videl, sploh nobeden ni 




Ona je bila sopotnica v avtu s fantom. Deževal je in njega je mal 
zanesel in tam bi mogla bit ena betonska ograja, ki bi ustavila. Fant 
je bil poškodovan. (udeleženka U6) 
 
Zvečer smo bili tle … me je začelo ščipat, še stuširat sem se šla, 
glavo umit, kar začelo se je stopnjevat, tako da sem jaz dejansko, ko 
sem to začutila, čez tri ure sem že rodila. Tako hitro je bilo to od 
začetka prvega popadka. To je bila taka sila. (udeleženka U3) 
 
Po njegovem rojstvu sva pa imela dva splava. To je bilo samo 
čakanje, pregledi so bili preizkušnja. Najprej sta bila dva srčka, 
potem samo še eden. Potem je še to šlo. (udeleženca U8, U9) 
  
Visok pritisk sem imela, ampak sem kontrolirala s tableti, ni bilo to 
nič povezano s čimer kol. Ampak pri meni se je iz neznanega razloga 
ta krvavitev začela strjevat kri. In strdek se je naredil njemu na 
popkovini in mu je preprečil dovod kisika. Nič sploh povezano s 
pritiskom. V bistvu en teden pred rokom poroda je umrl. (udeleženka 
U1) 
Vest o smrti In gremo mi spat, jaz sem šla spat ob polnoči in slišim zvonc. In 
rečem možu, pejt odpret, hčera je sigurno ključe pozabila. In gre do 
vrat in enkrat samo zaslišim, ne bom nikoli pozabila tega krika, mož 
zavpije moje ime, grem tja, gledam ta dva policaja, nič mi ni bilo 
jasno. Se sedemo za mizo, sploh nisem dojela, gledam tistega moža, 
se začne zvijat in gledam in rečem: »Kaj, a je umrla?« Pa sta rekla, 
ja. (udeleženka U6) 
 
Pride nazaj isti dohtor. Isti, ta porodničar, ki me je imel v torek, 
sredo in v petek zjutraj. In ko je on prihajal v sobo, ko je on mene 
videl, on je ostal pred vrati, se je ustavil in me je gledal. In potem je 
on gledal z ultrazvokom in je rekel, glejte, ni utripa. (udeleženka U1) 
 
Mi je pa zelo žal, ko vidim ali slišim, ko se je to nam zgodilo, ena 
ženska , jaz ne vem, kje ji je bil pogum poklicat na telefon in mene 
vprašat, če vem, kje je moj sin. Takrat, ko se je to zgodilo. Mislim, v 
trenutku, ko se je to zgodilo. Mi še nismo vedeli, ona pa je. 
(udeleženca U4, U5) 
  
Ko so me klicali, da je padel iz traktorja, mi niso povedali, da je 
mrtev, oz. je tašča oz. najprej je ena punca E, sorodnica od žene, je 
povedala, da je F mrtev, potem je pa telefon vzela tašča in je rekla, 
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da ni res, da je še živ, pa da leži v sobi. (udeleženec U2) 
Vzrok 
So me klicali, da je padel iz traktorja. Vzrok je pa malomarnost 
tasta. Na kratko. (udeleženec U2) 
 
Ko se porodi še posteljica, je bil pa tak strdek za tolk velik, posteljica 
je padla ven in še enkrat tak gost strdek. (udeleženka U1) 
 
Tam, kjer se je to zgodilo, je bila voda globoka, najbrž je vroč skočil 
noter. In ustavilo se mu je srce. (udeleženca U4, U5) 
 
Ker je bila velika brzina in tega ni bilo. Bila je čist hipna smrt. Huda 
nesreča. Takoj je bila mrtva. (udeleženka U6) 
 Prezgodnji porod. (udeleženka U3) 
 
Smrt otroka in okoliščine so v spominu udeležencev zelo žive in zapomnili so si zelo 
natančne podrobnosti v povezavi s časom in vsemi senzornimi doživetji (glasove, slike, 
občutja). Vse smrti otrok so bile nepričakovane (niso bile posledica daljše bolezni ali 
kroničnih zdravstvenih težav) in so travmatične.  
Tabela 10 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme misli in spomini na dogodek smrti 
otroka 
Tema: MISLI IN 
SPOMINI NA 
DOGODEK 
 Podtema Opis izkušnje 
Soočenje s smrtjo 
otroka 
In to mi je bilo najhuje, ko ga je s tisto pleničko pokrila. In on je tam 
ležal in vsi so gledal ga. In tri ure je res tist čas, ko dojameš, zadnje 15 
minut sem že čakala, da ga pridejo iskat, ampak nisem ga hotla dat. 
Tak mešan občutek. Kaj je narobe, kaj je narobe. In ga gledajo. Ta 
prizor mi je ful grozen. Takrat sem potem res dojela, da je konec. To se 
je zgodilo vse skupaj po moje v desetih, enajstih minutah. (udeleženka 
U1) 
 
In jaz se spomnem, takrat, ko se je zgodila nesreča, on je bil zdravnik, 
kirurg, sem ga klicala ob treh zjutraj, on je bil ravno v toplicah v … in 
dvigne slušalko in rečem, M, hčerka je umrla. Nekaj časa je bila tišina 
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in potem je rekel M, ali ti jaz lahko kar koli pomagam. V tistem 
trenutku sem se zavedala, da je to končno, da mi ne more več pomagat. 
(udeleženka U6) 
  
In ko sem tja prišel, sem tam ugotovil, da sin ni živ. Da je mrtev. 
(udeleženec U2) 
Spomin na dogodek In jaz sem bil na motorju in potem sem v takem stanju z motorjem vozil 
najprej domov, potem pa še od doma, tja, kjer se je to zgodilo. Ta 
vožnja je bila precej nenormalna. Ko sem jaz tam prišel, so bili tam 
policaji, potem je prišel mrliški avto pa reševalno vozilo. In so naju 
odpeljali v, skupaj so nas odpeljali. Ker je na istem dvorišču si delijo 
mrtvašnica, F so odpeljali v mrtvašnico, naju pa, poleg je bila 
psihiatrična klinika. In tam so naju oba sprejeli. (udeleženec U2) 
 
Ko so prišli pogledat, je bila že na sodni medicini. (udeleženka U6) 
 
In ko sva se peljala, a ne, je bil mož zelo vesel, super, začelo se je. 
Vsakič, ko sem šla rodit, vsakič me je on peljal, in vsakič je med vožnjo 
poslušal eno pesem. In ta pesem ga pol spominja na to. Ona je bila tih 
in takoj v sobo in je rekla, da pri tretjem otroku ne veš, ali imaš 
popadke al jih nimaš, in mi je kasneje rekla, to je bil za nas čisti rdeči 
alarm. Sam polj, ko me je babica vprašala, je rekla: »A ga hočete imeti 
pri sebi, a ne?« Sem rekla, normalno. Pa je rekla, a ga oblečemo. Sem 
rekla, ja, kot bi bil živ, ravnajte z njim. In ga je oblekla, mu dala kapico 
vse … je rekla: »A mu boste dali ime?« Sem rekla, normalno, vse smo 
naredili. In dohtor je rekel, saj ni nič narobe, saj je lep, zdrav videt, a 
ne. So me v bistvu že čakal, tam osebje, a meni ni šel pritisk dol. Ampak 
on je bil tako luškan, lep, nič ni bilo kaj videt sledi, da je bilo prej kaj 
narobe. Isti ta zdravnik, sprejel me je v torek, odpustil me je v torek, v 
petek je bil on tam zjutraj na kontroli in je rekel, vse v redu, brez 
problema. Jaz sem ga še vprašala, a bi bilo smiselno, sem ga spomnila, 
da je ginekologinja omenila, če bi prej sprožili, in je reku, ne, vse v 
redu, brez veze. (udeleženka U1) 
 
To je bilo tko, proti večeru je že bilo. A ne, takrat je januarja, je hiter 
tema. I one so meni rekle, da boste šle še mal do otoka pa naokrog, 
midva bova šla skoz park, pa okrog, pa domov, one dve pa po bližnjici 
in bomo skupaj doma. Nista nameravali nekam daleč. Saj kaj pa otrok 




Bil je v inkubatorju, ko se je rodil, še ni imel odprte oči. Sestra je rekla, 
saj je fit, samo tko, žalosten je. Tako žalostno je gledal. Se je poslavljal. 
Sepso je preživel. (udeleženka U3) 
Poslavljanje Tko da smo šli še poslovit se od nje. Jaz sem rekla, da ne grem, da ne 
bom zmogla. In potem, ko so se še odpravljali, sem rekla, ne, jaz grem z 
vami. Sem se nafilala zdravili in sem šla. (udeleženka U6) 
Preizkušnje To so težke stvari. Če nisi šel skozi preizkušnjo, da si izgubil svojega 
otroka, imaš pa drugo preizkušnjo. (udeleženka U7) 
Vedenjski odzivi ob 
smrti 
Ko sem bila jaz tam, ko sem zvedla, tistih deset minut, dokler se ni 
rodil, to je bila histerija, vpitje, dretje. Sem rekla, ti, nič povedat, mi 
bomo zdaj za vikend tukaj, prideva v nedeljo domov oz. sem takrat, ko 
sem zvedla, takoj ko sem zvedla. Sem rekla M, daj mi telefon. Pa je 
rekel, ne boš zdaj klicala. Sem rekla, ne, jaz moram takoj povedat. Take 
sem imela, te neke hitre odločitve, ker se mi je zdelo, da moram to jaz 
naredit. In sem poklicala mami in sem ji povedala. (udeleženka U1) 
 
Jaz sem samo stala in šla do svoje postelje, tudi jokat nisem mogla. Sem 
gledala, jaz nisem mogla dva koraka naredit. Jaz sem samo gledala, 
nisem mogla naredit dva koraka. (udeleženka U6) 
 
Na začetku sem tulila, potem šele jokaš. Zelo sem bila razdražljiva, v 
pogovorih sem vzkipela. (udeleženka U3) 
 
Vse, kar sem lahko počela, je, da sem dojila in v steno gledala. Vsi so 
mislili, da sem šla delat samomor. Samo najstarejša sestra je rekla, ne, 
tega ona ne bo naredila. In sem prišla zvečer nazaj. (udeleženka U7) 
Vedenjski odzivi 
partnerja 
Zraven je bil in je skor vrata razbil. Pač, moški, ne. In ja, je bil res tak 
trenutek. (udeleženka U1) 
 
Fanta sta bila eno leto stara, drug pa tri leta. Čez noč sta spala z 
očetom, on jih je pa naslednji dan moji mami odpeljal. Ker on jih ni 
hotel merkat. No, in moja mama pa on sta imela sporazum, da jih bo 
mama meni vzela. On jih bo dal mami, ker jih jaz nisem sposobna imeti. 
(udeleženka U7) 
  
Je bila pa tud izredno vznemirjena in se je borila z vsemi okrog sebe. S 
policaji, ki so bili tam. Je bila neobvladljiva. In ko sem jaz prišel, mi je 
uspelo jo obvladat. (udeleženec U2) 
Misli in spomini ob 
dogodku smrti 
Ne maraš, da ti pametari nekdo, ki teh stvari ne pozna. V mislih sem se 




Šele kasneje sem pomislil, da je verjetno hotla zaščitit svojo hčerko, 
mojo ženo. Ker je hotla, da jaz pridem čim prej tja, pa živ, da bi 
pomagal krotit mojo ženo. (udeleženec U2) 
 
In jaz sem se takrat samo trudila imet odprte oči, ker sem mislila, da če 
jih bom zaprla, bom še jaz šla. Ti se ne moreš pripravit na to, kaj pa 
dejansko je blo. Ne moreš. Saj si lahko rečeš, kaj pa če ne bo šlo v 
redu, moram bit pripravljen na to. To so sam besede, prazne. Ne moreš. 
In jaz mislim, da takrat, ob petih, ko sem bila doma, ko je mene doma 
začelo boleti, da je potem preskok. Jaz imam tak občutek. Jaz sem ga 
imela cele tri ure. Mislim, zelo bi mi bilo žal, če ga ne bi. Sem rekla, kaj 
bom imela jaz od njega: te tri ure in teh dvajset slik. Sem rekla, druzga 
ne bom imela. Me ne zanima, ali je to normalno al ne. Da bi jaz mogla 
babico klicat, naj pride na dom, a ne? Take sem imela polj, tist, vse je 
bilo nelogično, ker pač bi moralo bit čisto drugač. (udeleženka U1) 
 
Ostala sva sama. Zdaj sva pred zidom. (udeleženca U4, U5) 
 
Mogoče smo tudi naivno razmišljali, ker pač ti govorijo, da je prvih 24 
ur najbolj problematičnih za te možganske krvavitve, potem prvih dva 
dni, pa tri pa pet … vse je tako bilo v redu. Enostavno. To se je vse 
hitro dogajalo, naravno sem mogla rodit, mogoče bi bilo boljše, če bi s 
carskim, ker se je on tolk namatral in je prejel transfuzijo, take 
podpludbe nastanejo, da je čist moder. Nama potem sploh ni bilo 
vprašanje preživetja, ampak vprašanje, če bo kaj narobe z njim. Mi smo 
dejansko mislili, da ni več vprašanje preživetja. Včasih se sprašujem, 
ali mogoče preveč žalujem. (udeleženka U3) 
  
Hujšega kot videti svojega otroka v krsti, hujšega ne moreš videt. 
(udeleženka U6) 
 
Udeleženci poročajo o dogodku kot najbolj grozljivi izkušnji, ki se lahko staršu zgodi. 
Pri smrti, ki je posledica nesreče, starš nima priložnosti posloviti se od otroka in je zato 
proces žalovanja že na samem začetku otežen. Kot vidimo iz poročanja udeležencev, so 
spomini na dogodek smrti otroka zelo živi in polni podrobnosti.  
Iz poročanja je razvidno, da se večinoma udeleženci zelo dobro spomnijo podrobnosti, 
predvsem pa besed in odzivov ljudi, ki so bili takrat prisotni pri soočanju s smrtjo 




Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme občutki in počutje ob smrti 
Tema: OBČUTKI IN 
POČUTJE OB SMRTI 
 Podtema Opis izkušnje 
Fizične bolečine 
Celo telo boli. Dejansko boli, kot da bi te srce bolelo. (udeleženka 
U3) 
  
Mene je sicer bolel, nisem zdaj vedla, kaj je zdaj to, a se dogaja al 
kaj, ne. Je bila bolečina podobna, je bolel, sam ni popustil. Mene je 
skoz bolel. (udeleženka U1) 
Občutki Trga te od bolečine. Ja, nekak mi je bilo tisto prvo soočenje z ljudmi, 
tist pogled, ne vem … to mi je bilo najtežje … tisto prvo soočenje. 
(udeleženka U3) 
 
Meni je bilo tako, kot bi mi nekdo noge odsekal. Nepopisno je bilo, 
tko v želodcu sem vse organe čutila. (udeleženka U6) 
 
Ko si že pripravljen in je pol …, te sesuje. Nekje v podzavesti ostane 
ta bolečina, ne moreš tega razrešit. (udeleženca U8, U9) 
  
In sem dala potih in sem rekla, ne, jaz imam čuden občutek, ne. Mene 
to preveč boli. Obenem sem bila bolj živčna, ker mi je pritisk narasel 
na 170/120. Ne, nič poslušat. Jaz sem ven padla. Čeprav je dolg časa 
iskala, meni se je to zdelo, da je mal časa in da je normalno. Ker ne 
pričakuješ. Nisem bila sposobna sedet. Ne veš, nisem sigurna vase, ko 
daš vse to skoz. Se sprijazneš. To, kaj pride pa polj, to je mene žrlo. 
Ampak nek tak čuden občutek sem mela. To, da sem morala še rodit, 
je bilo najhuje. Nisem se čutila sposobna, da moram še rojevat. Iz te 
histerije mi je pa M povedal, ko se je pa rodil, si se pa umirila, res tist 
naravno. To je nepredstavljivo. Sem bila kasneje vseen vesela, da je 
vse šlo po naravni poti. (udeleženka U1) 
 
Udeleženci so svoja čustva in občutke, ki so jih doživljali ob smrti otroka, težko 
ubesedili, ne da bi uporabili metafore, in opisovali so predvsem telesne senzacije, ki so 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme sorojenci in smrt 
Tema: SOROJENCI IN 
SMRT 
 Podtema Opis izkušnje 
Sporočanje smrti 
sorojencem 
Prvo jutro, ob dveh zjutraj, so prišli policaji povedat, da sem 
zbudila tastarejšega sina, tamlajši se pa ni zbudil. Se je sedel na 
stopnice in dal glavo med roke in je jokal. Sem rekla, pojdi še bratu 
povedat. Je rekel, ne, mami, saj bo še prekmal zvedel, ga je pustil 
spat. In ko je prišel dol, je jokal kot trileten otrok. (udeleženka U6) 
 
Ampak takoj sta pritekla k meni, o mami, mami, mami, in sta me 
objela in sem začela jokat. Onadva nista dojela, da nisem več 
noseča. In N se je takoj odmaknil in rekel, babi, zakaj mami joka. 
Pa mu je moja mami rekla, vesela vaju je. Ni vedla, kaj povedat. In 
potem sem mu jaz razložila, da za vikend sva mogla it z očijem tja, 
in sem mu vse povedala, hotla celo ulepšat, ampak on je hotel točno 
tako, kot je. Sem rekla, da je imel krvavitev. In me je vprašal, če 
imam sliko, in sem mu iz telefona pokazala slike. Vse mi pokaži. 
(udeleženka U1) 
Odzivi sorojencev na 
smrt 
Čez en let, ko je bil pa že v šoli, so imeli decembra ta nek božični 
sejem, ko pridejo starši in otroci tja in imajo te stojnice in starši 
kako kupijo izdelke svojih otrok. In ti pokažem, kaj je naredil, mi je 
bilo zelo presenetljivo. Naredil je podstavek, ki je izgledal takole: 
jaz gledam, kaj je to, kaj si ti to naredil. Je rekel, to je trava, rožice, 
novoletna jelka, pa J pod zemljo. Angelčka je narisal od spodaj, pod 
zemljo. V bistvu sem pol vidla, da si je svojo razlago naredil, OK, če 
že morajo bit angelčki, ampak je spodaj. Tko da je zelo tako OK 
sprejel. Lih zadnjič je rekel, joj, še dobro, da je tamali živ, še dobro, 
da imam vsaj enega bratca. Pa da je z njim vse v redu. Saj vem, da 
mi včasih nagaja, ampak še dobro, da ga imam. In je on vse slikce 
pogledal. In na eni slikici vidi tako na čelu pikico krvi. In reče, pa 
res, mami, kri ma. In potem se je on sprijaznil. (udeleženka U1) 
 
Takrat se je ona, takrat je vedla, da je nekaj hudga, in mene ni niti 
na stranišče spustila samo, nisem mogla nikamor. (udeleženka U3) 
 Preden je šla hčera pač na ta izpit, na ta predavanja v Koper, je on 
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spekel ene zamorčke, pa je rekla, daj mi mal. Ne, vroči so še, ko boš 
prišla nazaj, jih boš dobila. Potem je rekel, si je toliko očital, zakaj 
ji ni dal vse skupaj. Kaj bi lahk še dal. Jaz sem samo gledala. Jokal 
je kot trileten otrok. Sploh mi ni niti, jaz sem samo gledala. 
(udeleženka U6) 
Odnos do sorojencev 
zaradi smrti 
Star je bil 21 let in jaz sem gledala in nisem mogla pristopit. Zdaj 
šele vem, kako mame, ko so tako ranjene, ne morejo svojega otroka 
potolažit. Moja zdravnica je prišla in jih je ona tolažila. Jaz sem 
samo gledala, jaz nisem mogla stopit do njega. Razumem mame, ko 
sem včasih brala v literaturi, da ko so preveč ranjene, ne morejo 
otroka potolažit. Sem si mislila, kako ne more. Res ne moreš. 
(udeleženka U6) 
 
Jaz sem v tem žalovanju, se pravi tamali, ko sem zanosila, sem 
jokala, ko sem ga dojila, sem jokala. Hvala Bogu, da sem imela ta 
stik, s tem dojenjem in s tem dojenčkom. (udeleženka U7) 
 Za hčerko nisem želela, da skoz gleda, kako jokam. (udeleženka U3) 
Pogovor o smrti s 
sorojenci 
Ko je bila manjša, o tem se nismo pogovarjali. Ampak ona vse zdaj 
ve, dolgo časa, ko je začela šolo in vse. Hčerka ve vse o njem. Nisva 
nikoli tako globoko z njo govorila, kot mi zdaj govorimo. Nisva pa 
tega nikoli prikrivala. (udeleženca U4, U5) 
 
Ja, dejansko je že tudi izjavila, dejansko, jaz si tud govorim, da je v 
nebesih, sem verna in hočem tudi tko, da bi še vedno ostali povezani 
z njim, na nek način. Sicer pa moram priznat, da odkar se je to 
zgodilo, se več pogovarjamo o smrti. Tko da je tudi ona na nek 
način to ozavestila. Tako da tudi vpraša, mami, ko boš pa ti umrla. 
(udeleženka U3)  
 
Sam rekla, povedala mu bom. Tud meni je mami rekla, ma ne moreš 
mu vse povedat, ne moreš mu vse povedat. In pol sem mu razložila, 
kje je, kaj je, in sem mu povedala, da bo pogreb in če hoče, da gre 
lahko zraven. In je rekel, kaj pa je to. Sam rekla, pač pokopljejo. 
Jaz sem rekla, saj veš, gremo na britof in nesemo svečko in tam 
potem je in nesemo svečko. In je rekel, ja, bom šel. In tud ko je 
videl, žaro smo imeli, ko je videl, ko je šla tista žara notri, se je 
potem sprijaznil, ve, da on zdaj tam je. In tudi kasneje, ko me je kaj 
spraševal, kje pa je, kaj pa dela, sem mu povedala zgodbo z 
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angelčki. In jaz se njemu trudim to zgodbo pripovedovat, pa nisem 
lahko govorila. Pa mi reče, mami, lažeš. Sem rekla, zakaj. Pa sej 
sem videl, da je šel v zemljo. In to si je on tak ustvaril, angelčki ga 
ne zanimajo. (udeleženka U1) 
  
In v bistvu smo govorili o njej, ampak sta zelo pazila, da ne bi rane 
povzročala. (udeleženka U6) 
Primerjava preminulega 
otroka s sorojenci 
Ko je bila ona stara 12, smo gledali te neke podobnosti. Konkretno, 
on je bil zelo dober v šoli. Pogosto ga dajeva hčeri za vzor. Zelo je 
bil odgovoren. Mi vedno določene stvari opažamo, kako sta si 
podobna s hčerko. Tudi v filmih najdemo podobnosti. (udeleženca 
U4, U5) 
  
Ker mu je bil tudi zelo podoben, ful ista. Glih zadnjič sem rekla 
otrokom, lej, J je imel isti nosek, mogoče v njem vidim tega še enga, 
ki ga ni. (udeleženka U1) 
 
Udeleženci so detajle o smrti sorojencev delili z drugimi otroki, pri čemer so upoštevali 
njihove razvojne zmožnosti razumevanja. Zaradi stiske, ki so jo doživljali v trenutku 
dogodka smrti otroka, poročajo, da so težje vzpostavljali čustveni stik z drugimi otroki, 
sorojenci umrlega otroka. Nekateri udeleženci poročajo o razširjenem zavedanju 
pomena odnosov in o doživljanju izboljšanja odnosa z drugimi otroki, ki ga ocenjujejo 
kot posledico smrti otroka.  
Tabela 13 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme pogreb 
Tema: POGREB 
 Podtema Opis izkušnje 
Organizacija pogreba Jaz sem prišla domov, takoj v ponedeljek zjutraj pogrebni zavod 
klicat. Midva sva hotla pogreb, mislim, ni bil zdaj pogreb, ampak 
majhna stvar. Tudi na pogrebu, ko smo mel, sam mojemu rekla, lej, 
pejt to slikco razvit, samo moja pa njegova rokca. Sam rekla, pejt to 
razvit, pa bo bla tam na pokopališču zraven. In ko so oni nam 
ponudili, tukaj v Postojni al pa na Žalah majo te parke Zvončkov in 
potem tam enkrat na teden potresejo. Sem rekla, ne, ni šans, ne bom. 
Sam rekla, kaj naj N rečem, da pač tam je umrlo pet otrok in so zdaj 
tam potreseni. Mislim, to je meni grozno. Pa smo ga zelo na hiter 
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dali k mojemu dediju pa k babi, je mami dovolila, tako da je zraven. 
(udeleženka U1) 
Udeležba na pogrebu In potem smo imeli ta pogrebek, smo bili samo mi: jaz pa mož pa 
moja družina pa njegova družina. Za tamalega sem vedla, da brez 
veze, dve leti, tamo bo jokal, vse skupaj je pa itak trajal 15 minut. 
Tavečjega sem pa vprašala, sem rekla, jaz ga silila pač ne bom, ker 
ni bil še na pogrebu in ne ve, kako to zgleda. (udeleženka U1) 
Spomini na pogreb 
In tko vmes je dež padel, pa tud ta okvirček pa slikca je bogi, pa jaz 
nisem mogla tega kasneje zamenjat. (udeleženka U1) 
  
Nič nisva imela. Na neke trenutke se spomniva. To je bila zgodnja 
nosečnost. Na Žalah, tam, kjer so zvončki. Mi smo imeli tako zgodnji 
splav, da nimamo tega. Tam recimo težko greva al pa ne hodiva, je 
preveč. (udeleženca U8, U9) 
 
O pogrebu sta spregovorila le udeleženka, kateri je otrok umrl v pozni nosečnosti, in 
par, ki je doživel splav in ni imel možnosti prek pogreba se posloviti z izgubljenimi 
otroki. Starša, ki sta splavila otroke v zgodnji nosečnosti, poročata, da se izogibata dela 
pokopališča, kjer je raztresen pepel splavljenih otrok. Sami namreč niso imeli možnosti, 
da bi otroka pokopali, ker je šlo za zgodnjo nosečnost.  
Ostali udeleženci o pogrebu niso posebej poročali. Kot smo ugotavljali v teoretičnem 
delu, je pogreb pomemben dejavnik v procesu žalovanja. Prav tako je pogreb večinoma 
organiziran na začetku, ko so starši v fazi šoka, kar lahko pojasnimo tudi s slabšim 




3.2.3 Opis splošne strukture in značaja področja žalovanje 
Tabela 14 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme vedenje v času žalovanja 
Tema: VEDENJE V 
ČASU ŽALOVANJA 
 Podtema Opis izkušnje 
Raziskovanje 
dogodka smrti 
Lahk bi mogoče bolj težila, da naj prej sprožijo, sam itak je bilo vse v 
redu. Vem, da niso imeli razloga, ker, saj veš, ko gre en dan čez rok, 
vsak začne že težit, da naj sprožijo. Sem pol zvedla, da so celo 
čakalnico spraznili, so jih poslali, naj grejo na kofe in pridejo čez dve 
uri nazaj, ker sem se jaz tolk drla, da jih ne bi prestrašila. Tudi ko so 
potem prišli tisti listi iz obdukcije, je bilo isto rečeno, on je bil v redu, 
strdek je pršu in kaj se njega tiče in njegovih organov je bilo vse brez 
problemov. 10-10-10 bi se rodil. Jaz imam sestrično, ki dela v 
porodnišnici v Postojni. In sem njo kontaktirala in je rekla, bom 
poklicala tega porodničarja, in je bilo pa poletje, ne junij, in se 
nadomeščajo se zdravniki, iz cele Slovenije, in je bil lih tist, ki je pri 
njej delal in sta se poznala. In ga je poklicala in mi je pol rekla, da res 
ni bilo. Je rekla, da je to podobno, ko kap pri človeku. Ko ti enkrat 
pride strdek, ko ti zamaši dovod, niti nima smisla, tud če bi pršla prej, 
pa da bi kej reševal, to je vse preveč prehitro. (udeleženka U1) 
 Tle mislim, da je bil tudi fant kriv nekaj. Pa DARS, ker ni bilo ustrezne 
postavitve, ker je bila cesta zožena, ker so delali ta šentviški predor. 
Njega sem delno opravičevala. On je imel slabe gume. To smo vse 
raziskali. (udeleženka U6) 
  Pride še, kaj če bi bilo drugače, če bi mu dali zdravilo za dozorevanje 
pljuč, potem mi je pa ena rekla, veš, eni so pa to naredili, pa je otročku 
srce zastalo, mislim, in tist mi je bilo, ta če, kaj če bi … ne, ni rečeno 
če. (udeleženka U3) 
Opis žalovanja Jaz vem, prvo leto, pa so bile maše, dan mrtvih in vsi pridejo. Meni je 
bilo zelo lepo, da so prišli, ampak, ko smo prišli domov, jaz bi najraje 
videla, da je mir, da me noben nič ne vpraša. Jaz sem postregla, sem 
pa trpela, komaj sem čakala, da odidejo. Na začetku nisem o tem 
govorila. Oblačila sem dolgo hranila. Potem me je pa to začelo 
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uničevat. Po tem smo tudi po nekem času šli na morje. To je bilo drugo 
leto, šli smo takrat grozljivo. Ni se mi dalo. Še glasba je cel dan 
nabijala, glava me je bolela, jokala sem, ta glasba, da mi je bilo ta 
trenutek izginit, bilo je grozljivo, ta dva, tri dni, težko sem preživela. Če 
verjameš v Boga in smatraš, da je to Božja volja in da ob tem imaš 
moža, ženo, da je ob tebi, da ti olajša, misli okreneš v eno smer, kjer se 
lahko angažiraš. Jaz pravim, po desetih, petnajstih letih, no, mi smo 
zdaj po dvajsetih letih začeli gledati nekoliko drugače, ne da smo 
pozabili, ampak … Žalovanje je vedno v nas. (udeleženca U4, U5) 
 In ko sem se jaz začela že majčken pobirat, tako da bi spet mogoče že 
začela delat kaj v službi, ker sem čutila odgovornost, sem imela še eno 
hudo smrt najboljšega prijatelja. (udeleženka U3) 
 Ene in iste stvari, ki si jih že predelal, pa še razmišljaš o njih. Meni je 
žalovanje nekak zelo širok pojem. Vsak po svoje to naredi. (udeleženka 
U1) 
 Sem bila ene dve leti skor na bolniški. (udeleženka U6) 
 Oba z ženo sva, mislim da kar, kolikor je mogoče, temeljito opravila ta 
proces žalovanja. (udeleženec U2) 
  Bolj lahko to predeluješ z nekom, ki ti je blizu, ki te razume, ne obsoja 
te. Ne bo te ocenjeval. Mislim, da sva od žalovala ta del. (udeleženca 
U8, U9) 
Začetek žalovanja Ker sva bla v res, tista soba 3 x 3 kavdrate, dve postelji in not midva, 
nimaš druge, kot se pogovarjat. In midva sva takrat med sabo 
predelala. In sem se spraševala, kam naj grem. In sem šla tja na kavo. 
Vsi so videli, da nisem več noseča. (udeleženka U1) 
 In je prišel potem ženin stric in naju je on peljal, kamor sva midva 
želela, midva pa nisva vedela, kam. Na koncu sva se odločila, da greva 
kar domov. (udeleženec U2) 
  Po porodu sem imela nekaj te materinske, tistih šest tednov po porodu, 
tist mi je pripadal, več pa ne. Verjetno toliko, koliko traja čišča, in jaz 
sem potem dobila nekaj bolniške, pa še nekaj dopusta, tako da sem bila 
nekje dva, tri meseca doma. (udeleženka U3) 
Žalovanje partnerja Ona vedno sebe daje maksimalno in sem zelo sočuten do nje. Za druge 
bo dala vse, za sebe pa nič. Njej je bilo 10-krat težje, jaz sem moški in 
jaz se znam kontrolirat. To ni primerjave. Jaz, ko sebe postavim zraven 
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nje, sem vedel, da je njej 10-krat težje, ženi je bilo vedno težko. Jaz sem 
bolj družaben človek. (udeleženca U4, U5) 
 On je šel v mobitel, da malo odmisliš. Moški so to drugače žalovali. Tle 
je druga nevarnost, sam tle sem … Ja, to me je motilo. Tko da zdaj 
vidim, včasih da pride kak trenutek, se zjoče. Je bilo tudi za njega 
hudo. (udeleženka U3) 
 Nikoli več se ni posmejal. (udeleženka U7) 
  Je prišel ponedeljek, je moj rekel, bomo zdaj doma. In se je v 
ponedeljek zjutraj zbudil in je rekel, jaz grem na šiht, jaz grem delat. 
Jaz ne morem bit doma. Preprosto ni mogel, ker ko si doma, razmišljaš 
o tem. Zakaj? V bistvu, on se je skoz ukvarjal s tem, zakaj niso prej kaj 
naredil. Njega je to ful matralo. Zakaj niso poskušali ginekologi kaj 
narest. Ginekologinja je pred mano poklicala porodničarja. Pa je 
rekel, zakaj jo ni poslušal. Ona je že vedla, da je … ne. Pač je rizično. 
Tretja nosečnost je tko al tko drugač, lahko se prej zgodi, če je še 
pritisk zraven, pa seveda lahko pride še kaj. In pol si je on to očital, 




Mi smo se o tem težko pogovarjali, ker je bilo preveč boleče. Najraje bi 
se vsak v svoj kot zavlekel pa žaloval. (udeleženka U6) 
Izražanje žalosti Jaz par mesecev al pa recimo kakšno leto nisem mogla govorit o teh 
stvareh. (udeleženka U7) 
 Zelo redko sem jokala od takrat. Jaz vedno rečem, zdaj je minilo že tri 
leta, komu naj še povem. Za vsako obletnico slikco objavim pa zgodbo 
spodaj, pač spomnem ljudi. Sem rekla, lej, jaz nočem tega pozabit. 
(udeleženka U1) 
 Veliko sem jokal, pa bral, bral tako bolj duhovno literaturo. Največ, 
kadar sem sam. Danes procent al pa dva glede na prej. Ne vem, da sem 
žalosten al da ga pogrešam al pa zajokam. (udeleženec U2) 
 Jaz sem bolj v sebi al tako, da žena tega ne vidi. Mi smo veliko romali. 
V začetku je to bilo zelo težko. Mislim, da sem jaz morje solz izlila. Po 
vseh letih se že v službi lažje pogovarjam, včasih ne bi mogla o tem 
govoriti. Ko je bilo posebej težko, sem se izjokala, da sem to vse dala 
ven. (udeleženca U4, U5) 
 Niti jokat nisem mogla. Jaz sem rabila kar nekaj časa, da sem sploh do 
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solz prišla. Tudi Boga ni bilo. Sem rekla, če bi bil, mi tega ne bi 
naredil. Se spomnem, da sem bila na duhovnih vajah in sem samo 
jokala. Prve tri mesece pa sploh nisem mogla jokat. Sem bila 
okamenela. Hudo je, ko tudi jokat ne moreš. Lažje je, ko enkrat solze 
spustiš. Ta poroka, sem se jo veselila, ampak, in mi je rekel, najboljši 
prijatelj od sina, je rekel, M, veš kaj sem jaz bil najbolj vesel, ko si ti 
ven prišla v obleki, taki mladostni sem bila, oranžno, črna podlaga, gor 
pa rožice, prav simbolično, na črni podlagi. Sem si prav tako obleko 
dala naredit, celo dve, prva mi ni bila všeč, sem jo ponovila, tako da 
sem se dobro počutila. Res, na črni podlagi, to bi mogla slikco pokazat. 
Je rekel, najbolj sem bil vesel tega, čeprav pri meni je bilo zelo hudo, 
po treh letih pa pol, zelo hudo. (udeleženka U6) 
  Pač jokam. To sem hotla povedat, dejansko je ona rekla, da če te vidi, 
da se smejiš, dejansko to ne pomeni, da ne čutiš več te bolečine, da s 
tem kažeš, da je izzvenela. To dvojnost živiš. (udeleženka U3) 
Samotolažba Dejansko sem morala potem iskat pozitivne primere, da so ljudje bili 
dobri in da se jim je slabo dogajalo, npr. svetniki, otroci … 
(udeleženka U3) 
 Hvala Bogu, recimo temu, da ne bi še punčke čakala. Hvala Bogu, je 
bilo vse samo v maternici, če bi šlo ven iz maternice, bi pač jaz umrla. 
Če se že moral tko končat, se je v redu končal. Težje bi bilo kasneje, da 
bi mož že pršu domov in da bi se kaj zgodilo. Da bi bili kakšni zapleti. 
(udeleženka U1) 
  Brala sem Jobovo knjigo. In sem premišljevala o sebi in jokala. O Bog, 
da bi mi vsaj eno hčerko pustil. Zakaj to … (udeleženka U7) 
Tolažba Jaz vse zaupam Bogu. On ima vse odgovore. On je moja tolažba. 
Sestra mi je stala nekje ob strani, velikokrat sem imela na mizi 
literaturo in na ta način smo se tolažile. Ne da bi ona mene tolažila, 
ampak skupaj, preko besede. Ko sem preko Božje besede dobila 
tolažbo, ozdravljenje, to je bilo zame ozdravljenje od danes do jutri. Ta 
groza, ta bolečina in strah pred smrtjo, je bila ozdravljena. Jobova 
zgodba, v tem, ko sem jaz Boga prosila za modrost. Job je rekel, Bog je 
dal, Bog je vzel. Jaz v moji žalosti nisem izrekla tega, sem bila jezna na 
Boga. Na koncu Jobove zgodbe Bog Jobu odgovarja: kje si bil, ko sem 
jaz ustvarjal zvezde, kje si bil, ko košuta rojeva, ti si moje stvarstvo, jaz 
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sem Bog. (udeleženka U7) 
 Sem se nekako probala tolažit, pa saj ni to tolažba … mal, pa mogoče 
tisto, pa ko si zunaj pa mal razmišljaš, pa mogoče mal pomiri. Mami 
ga je lepo potolažila, je rekla, glej: »Hvala Bogu, se je to zgodilo tam, 
ni pršel domov, otroka ga nista spoznala. Hvala Bogu, ni bila punčka.« 
Mi je res te stvari, ja, res …če se je že mogel to zgodit, se je pač. 
(udeleženka U1) 
 Dobro, imamo hčerko, da nje ni, ne vemo, kako bi bilo. Onda je to 
drugače, če ne bi bilo otroka, bi bilo … sigurno bi bilo drugače. Bog 
vzame k sebi najbolje, to so nam eni rekli in to je lahko en vir tolažbe. 
(udeleženca U4, U5) 
 Ja, velika tolažba je to, da sem ohranil z ženo lep odnos in da imava 
krasnega sina J (jok). Da imava veliko lepih spominov na njega. 
(udeleženec U2) 
  Mogoče to, da mi je boljše, da smo mi lahko nekak zaživeli. Kot 
družina, da se nismo sesuli, kako naj rečem. Tudi to mi je bilo 
dragoceno, da sva še vmes pustila prostor, da bi se zgodilo, da bi imela 
še enga otroka, to mi je bilo zelo dragoceno. (udeleženka U3) 
Izogibanje Ne vem, nekak se ga izogibam. Sam da jaz pridem v prazno sobo. Ne v 
polno sobo brez njega, raje pridem v prazno sobo. Pa dolg časa sem 
samo od daleč gledala tisto sobo. Nisem mogla it not. Jokam ne, pa tud 
dost se izogibam groba. Recimo, jaz sem kakšen teden, ko sem bila že 
doma, sem, preden sem zaspala, sem se zlo tko, dost sem imela tega, da 
se vsak večer nekaj jokam pa razmišljam o tem. Dost sem imela tega. 
In sem šla jaz nazaj, ampak ful težko … v isto stavbo, sem pet minut 
pred vrati stala, ker nisem mogla it noter. Jaz ne morem gledat tam 
oblekc, posteljico. Sem rekla, mene ne moti, jaz lahko vidim dojenčke, 
tudi zdaj, dojenčke jaz z lahkoto vidim, nosečnice pa težko. Ko vidim 
nosečnico, razmišljam o tem. Čeprav opažam, da zmeraj bolj, tudi ko 
vidim otroka, ki je tolk star, kot vem, da bi bil zdaj on. Ampak hujše je 
nosečnica. Tam, kam hodijo okol roka na CTG. Ko sem jaz zjutraj 
slišala, ko je mene zbudil zjutraj tist zvok, jaz sem tolk živčna ratala. 
Sem rekla M, pejt ven in zapri vsa vrata, ker tam imajo navado, da so 
vsa vrata odprta. Moram se s tamalima dvem ukvarjat, ker hočeta 




 Takrat sem se izogibal vsem stikom z ljudmi. (udeleženec U2) 
 Hčerka je šla na Kolpo z očetom in njegovim bratrancem, ne pa več na 
isto kopališče. Jaz nisem štiri leta poslušala radio. Ne, ali do poroke, 
ko je bila glasba. Misli moraš skrenit nekam drugam. V dnevu boš 
verjetno uro, dve razmišljal o tragediji, ostalih pet, šest pa ne. Nam se 
v tem času, ko se nam je to zgodilo, nam so nekaj časa bile prireditve, 
glasba, slišati glasbo … grozljivo. (udeleženca U4, U5) 
 Tudi težko sem srečevala ljudi. (udeleženka U6) 
 Zakaj nekaj podoživljat in neke rane za nazaj odpirat. Ko vidiš te 
starše za 1. november, je konc sveta. Če imaš neko rano, pa če se ti 
zdravi, ne boš zdaj po tej rani šel vrtat vsakič. Pa podoživljat, zakaj. 
(udeleženca U8, U9) 
  Saj dejansko nisem niti mogla it v vsako družbo. (udeleženka U3) 
Disociacija V bistvu sploh nisem imela stiske. Tud ko sem se spomnila, recimo jaz 
ta prvi teden sam zaspala pa se zbudila v joku. Ampak to sem samo 
razmišljala o dogodkih, slike so se mi zdele žalostne. Ne vem, kot se 
nekomu zgodi, ko gleda film. V tem stilu. Jaz v sebi sem vse razčistila 
takoj. Tako da bolj mi je to. (udeleženka U1) 
 O Bog, kolk sem jaz neumna, jaz bi do zdaj že tolk stvari prebrala, tolk 
stvari … a jaz tlele spim. (udeleženka U7) 
Impulzivnost Pa tudi impulziven sem bil v drugih situacijah, ki niso bile vezane na 
to. (udeleženec U2) 
Izražanje jeze Dostikrat besedno. (udeleženec U2) 
 Včasih sem ali tudi nisem pokazala. (udeleženca U8, U9) 
 Njemu nekaj rečeš, ne, ne smeš to, gre, zaloputne vrata. (udeleženka 
U1) 
  Kar vpila bi, a lahko greste stran. Sem se morala še kontrolirat, da ne 
bi kakšnega nazijala. (udeleženka U6) 
Zloraba substanc Pa flašo chivasa (alkohola). Se odklopiš, pa si OK. Tudi alkohol ne 
dela. (udeleženca U8, U9) 
 Dobro. Jaz sem si znala prižgati cigareto. Ne da sem veliko kadila, 
ampak takrat so se mi res ogabili in sem jih vrgla v štedilnik. Jaz nisem 
nikoli ne pil ne kadil. Dosti zdravil pijem in če bi še to, ne bi me več 
bilo. (udeleženca U4, U5) 
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 Jaz sem imela zelo slabe izkušnje z alkoholom. Jaz sem imela eno slabo 
izkušnjo in po tistem nisem nikoli več. Tudi zaradi tega, ker je moj mož 
tako pil. (udeleženka U7) 
 Jaz nisem imela nikoli težave z alkoholom, pohn ga je bilo doma. 
Včasih sem s kakšno prijateljico spila kakšen liker, nisem pa imela 
nikoli težav z alkoholom. Načrtno takrat nisem spila kaplje alkohola. 
Ker se mi zdi, da bi šla lahko v to. Tako da ne obsojam ljudi, ki grejo v 
to. Načrtno nisem. Tudi požirka ne. Jaz mislim, da bi lahko to žalost v 
alkoholu utapljala. In ti hipnotiki so me tako zasvojili. In ko sem se 
zavedala, da sem pravzaprav že zasvojena s hipnotiki, ker sem poznala 
te stvari, sem se po dveh letih pa pol začela odvajat, sem pa rabila spet 
tri leta. Tko da res mučenje, mučenje. (udeleženka U6) 
 Jaz nisem občutil, nisem bil v stanju občutit učinek alkohola, tako kot 
tudi ne uspavalnih ali pomirjevalnih tablet. Niti marihuane. 
(udeleženec U2) 
 Jaz sem se k cigaretom zatekla, ker prej nisem kadila. (udeleženka U1) 
  Sladkor. Veliko sladkarij sem pojedla. (udeleženka U3) 
Neodzivnost Gledali so me, hoteli so mi pomagat, jaz sem bila neodzivna. 
(udeleženka U6) 
Umik Nisem se znala povezat z nobenim. Jaz sem otroke dala spat in sem šla. 
Sem rekla, ne bom se vrnila domov, dokler se ne naveličam brat 
Svetega pisma. Zvečer sem šla na Jelovico in na eno jaso. V bistvu 
prespala sem na enem balkonu enega vikenda. On je zbežal v delo, v 
alkohol, pa v jok (udeleženka U7) 
 Da sva ugasnila vse telefone, ni stika z nobenim, ne vem … (udeleženca 
U8, U9) 
  Ampak ko sem prišla tja, sem jaz pozabila, sem vse odmislila, smo se 
mi začeli igrat al pa kaj. Tko da tle je bila dobra stran, da imaš koga, 
da lahko pozabiš ob njem. (udeleženka U6) 
Narediti nekaj za 
preminulega otroka 
Noro, kaj ga jaz zdaj tle negujem dobesedno. Ampak sem mislila, to je 
vse, kar lahko še za hčero naredim. Tko, ne, potem pa prepoznaš, da to 
ni to. A je to res zanjo? (udeleženka U6) 
Iz občutka dolžnosti Fant je bil poškodovan. Mi smo ga potem še rehabilitirali. Tist ni bilo v 
redu, da smo ga vzeli. V bistvu, pol se je izkazalo, da ni bilo v redu. 
Sem pač to naredila za U. To, da smo ga še za cel let vzeli mi, ni šel k 
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svoji družini, svoji mami, ampak je raje k nam prišel, ker se je dobro 
počutil. Sam pol na konc, res ni bilo fer, ni bilo v redu. Jaz sem ga še 
vozila na terapije, ker je bil poškodovan. (udeleženka U6) 
Zadrževanje Jaz se sicer hitro zlomim, ne morem zadrževat. Nikoli nisva to 
zadrževala. Čustva vedno deliva med seboj. (udeleženca U8, U9) 
Ureditev groba Mi smo naredili grob v obliki križa, en kamnosek nam je naredil, lepo, 
ampak čist preprosto. In smo imeli travico par let, ampak pol se ni 
obneslo. Tako da je bilo res zelenje pa rožice tle gor, ampak pol smo 
vidli, da ne bo šlo s travico skoz, tko smo se trudili, bi bilo najlepš. In 
prvo leto, ne, drugo leto je bilo za 1. november, smo stali tam gor, smo 
prišli eno urico prej in je prišel en metuljček, se je usedel na tist križ in 
je bil znak, ko se je metuljček spustil. In na grobu so metuljčki pod 
premico in nad premico izklesani. Prav dala sem naredit enemu 
kiparju. Tko smo dali tri metuljčke, pa ta znak povezani. Prav tako 
simbolično. (udeleženka U6) 
 Nisem čutila nobene povezanosti. Grem, uredim grob, ampak moji 
spomini so nekaj druzga. Grob uredim zaradi drugih, ne zaradi sebe. 
Verjamem v večno življenje, tam je zame samo še prah. (udeleženka 
U7) 
  Grob urejamo. Jaz rada izdelujem ikebane, aranžmane … Želim, da je 
drugače, da me izpolnjuje. Človek mora imeti neka,j s čim se pokloni 
tem otroku. (udeleženca U4, U5) 
Obisk groba Skoz smo bili na tem grobu, dan in noč. Jaz sem šla iz službe direktno 
na pokopališče. Po dva- do trikrat. Da. Nam je pokopališče zelo blizu. 
Zdaj ne hodimo več tako pogosto, ampak ob vikendih, ko so obletnice, 
prazniki. Je pa to drugače kot pred leti. Ob vikendih gremo na 
pokopališče. (udeleženca U4, U5) 
 Vsak dan, pa tud večkrat na dan sem bil sam ali pa skupaj z ženo na 
grobu. Včasih sem imel občutek, da mi pomaga, da sem to prav rabil. 
Vsak dan, pa večkrat na dan. Zdaj pa nimam več tega občutka. 
(udeleženec U2) 
 Vem, da je tam, prinesem svečko za 1. november, obletnico, obvezno, 
vmes mogoče dvakrat. Pa ko sem tam, ni tolk boleče. Tudi mami pa ati 
rečeta, a boš pršla kaj rože zamenjat na britof, pa rečem, ja, bom, 
ampak, ne vem. Se mi zdi tud to, ne zdaj nekaj z vero povezan, ti se ga 
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lahk spominjaš tudi doma na kavču kot tam na tistem mestu. 
(udeleženka U1) 
 
Drugač pa grob, tko prvo leto sem skoz nosila rože, pa sem vidla, po 
dveh dneh uvenejo, pa sem vidla sploh nesmiselno se je s tem ukvarjat. 
Ker to je zaradi drugih ljudi, jaz ne rabim tega, jaz imam hčero v srcu. 
Vedno z mano v srcu. Tle je pa ni. Ampak prvo leto mi je pa pomenilo. 
To mi je prvo leto zelo, a ne. Danes pa vem, da je ni tam, da je tle, v 
mojem srcu. In mi sploh to ne pomeni več. Prazen grob, stojiš tam, ona 
je pa tle noter. (udeleženka U6) 
 
Jaz sem se ful velik ukvarjala z grobom. Pač imamo grob, mi smo ga 
dali v krsto. Midva sva ga dala pokopat, v grob, tako da na začetku sva 
velik hodila na grob, nesla tole žalost ven […], ne. Sva z možem 
odpeljala tamalo v vrtec in potem sva šla na grob. Zelo sem se 
ukvarjala s tistim grobom in misliš, da je človek not. Ja, saj fizično je 
truplo, sam potem sem ugotovila, da kak cel teden ne grem, ne grem 
več tolikokrat […], meni je to olajšanje. (udeleženka U3) 
  
Jaz sem vedno na pokopališče hodila ponoči, zato da nobenga ne 
srečam. (udeleženka U7) 
 
Starši se na svoji poti žalovanja poslužujejo različnih vedenjskih strategij. Zelo 
pomemben del je raziskovanje dogodka in okoliščin smrti, kjer v podrobnosti 
analizirajo vsako informacijo v povezavi s smrtjo. Žalovanje je dolgo in zahtevno in 
udeleženci poročajo o strategijah, ki vključujejo premlevanje dogodka in tudi izogibanje 
soočanju z izgubo prek disociacije, zlorabe substanc, z umikom in zanikanjem. Nekateri 
udeleženci poročajo o zelo pogostem obisku groba preminulega otroka na začetku 
žalovanja in o tendenci zmanjševanja teh obiskov, ki se je zgodila sčasoma, ko se je 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme misli in prepričanja 
Tema: MISLI IN 
PREPRIČANJA 




S tistimi, ki samo čakajo, kje bo kaj, pa tega ne deliš. To so stvari, ki jih 
sploh ne obvladajo in ne poznajo. Nekaj, kaj je tema, o kateri ti itak ne 
more pomagat. Itak nimajo pojma, pa ti bodo pametovali na svoj način, ne, 
hvala, ne rabimo tega. So stvari, o katerih se ne pogovarjaš, ne rabiva 
zraven dve mami, ki ti bota pametovali. Eni in drugi starši imajo svoje 
poglede na to, tako da pač nisva o tem z njimi. To so stvari, o katerih se ti 
nimaš kaj pogovarjat ne z enimi ne z drugimi. Imajo svoje poglede in imaš 
občutek, da bi se bolj napajali na tem. Te stvari so pač najina stvar in ko 
grejo stvari narobe, si tako prizadet in še najmanj, kar rabiš, je, da te bodo 
tamle vrtali. (udeleženca U8, U9) 
 Nisem opazila njegovega stanja, ker sem bila sama v bolečini. (udeleženka 
U6) 
 Jaz sem moral it, njej je pa bilo hudo. Razumel sem jo in sem jo pustil, 
ampak sem se potrudil, da sem hitro prišel nazaj. Ni to blizu tem občutju, 
kot ga je ona doživljala. Za njo je bilo težje. Meni je to bilo grozljivo. Jaz 
sem takrat mislila, ko je odšel, da mu spakiram kufre al kaj. Al vrata 
zaklenem. (udeleženca U4, U5) 
 V bistvu on mene sploh ne bi pozdravil. Potem še ta poroka necerkvena je 
bila pa še pika na i. Pol je v bistvu moj ati dojel, da v bistvu ima očeta, ki 
je veren do amena, pa dela take stvari. Potem na drugi strani moj, ki pa ni 
v tej veri, pa je super človek. (udeleženka U1) 
 O tašči pa ne bi zdaj razlagal, mi pa tudi ni najbolj pri srcu. (udeleženec 
U2) 
  Ampak mama pravi, da ona sama zmore, Jezusa ne rabi. Zaradi tega si 
sama naredi merila. Potem pa jaz pridem. Midve sva v tem nasprotju. Ona 
je nenehno v tem boju. Mora drugega potlačit, da sebe poviša. Zelo ji je 
hudo živet, ona je v nenehnem boju, da mora nekaj naredit za svojo 
odrešitev. Ona si postavi merilo, pa spet drugo, drugo … (udeleženka U7) 
Prepričanja Včasih so se sodelavke bale z menoj o tem govoriti. Ko se je hčerka rodila, 
sem povedal ženi, da moramo to žalost potisnit. Da ne sme hčerka občutit 
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tega. Njej bi to lahko ostalo. V mestu je mogoče lažje, tukaj se vsi 
poznamo. Tukaj je zelo težko. Vedno razmišljam, da se ti ne more nikoli 
zgoditi nekaj tako težkega, da se ti ne bi moglo še bolj težko. Življenje je 
takšno, nikoli ne veš, kaj te čaka. Vedno gledam, da nobenemu ne delam 
slabo. (udeleženca U4, U5) 
 Človek lahko več preživi kot pa misli, da lahko. (udeleženka U6) 
 Vseeno ljudje na drugačen način doživljajo, če ti se otrok prezgodaj rodi, 
kot če ti, ne vem, nimamo nekak občutka, da je to res izguba otroka. Ko se 
dotakneš nekega res hudega. Ja, konec koncev je to, kot bi se dotaknil enga 
zla, ne, pač tist nekaj hudega, ko se zgodi, Bog je Bog življenja. 
(udeleženka U3) 
  Ne smem imet preveč časa zase, ne smem preveč razmišljat. Ta kultura, da 
si kaznovan. (udeleženka U6) 
Prepričanja o 
smrti 
Hujšga se ti ne more zgodit, kot da ti otrok umre. Se mi zdi, da noben to ne 
razume, če ne doživi. (udeleženka U3) 
 Je krivica, da ti otrok umre, in to bo ostal. To je za vsakega starša. 
(udeleženka U6) 
 To je dejstvo, da je za eno mati najtežja stvar smrt otroka. (udeleženka U7) 
  Za starša pričakuješ, da bo umrl pred teboj, za otroka ali partnerja pa ne. 
Ker velikokrat se zgodi, da gredo pari narazen. (udeleženka U1) 
Primerjava z 
drugimi 
Se spomnem ene nesreče, ko so tovarišici za biologijo umrle obe hčerki v 
prometni nesreči. To je bilo ene 10 let prej, ko sva prišla z možem s 
pogreba, sem rekla možu, če bi meni otrok umrl, jaz ne bi preživela. To se 
spomnem kot danes. Moja teta. Ki je izgubila edino hčer, je morala 
poskrbeti za tri vnuke. Tanajmlajša je imela tri leta. In ko ni mogla več 
delat, po 80. letu, garala do 82. in 83. leta, je šla v dveh mesecih v 
demenco, ker so spomini pretežki. Tako se telo zaščiti. Jaz sem si vzela čas. 
Poznam tak primer, ki smo ga imeli tam v ordinaciji. Klical je en gospod, 
ko ženo niso mogli dobit ven po smrti sina in je bila popolnoma neodzivna, 
samo v steno je gledala. In sem zavestno vedela, da moram jemat zdravila. 
(udeleženka U6) 
 Al pa če sem že, sem govorila samo takim, ki so imeli podobno izkušnjo. S 
takim sem se bolj povezovala, bolj sem jim govorila, kako mi je Bog 
ozdravil to mojo žalost. (udeleženka U7) 
 Pri nas je bilo to zanimivo, da je nekaj takega doživel tudi moj brat. Sam 
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svakinja, tako da si nisva v sorodstvu, ne more bit nekaj genetskega, ona 
pa je rodila, pa je takoj umrl, rojen pri pet pa pol mesecev, oziroma dva 
tedna manj kot naš, kar je pomembno zaradi dozorevanja pljuč. Tudi je 
doživel to smrt, tako da dejansko imamo dve take smrti v naši družini. Da 
je doživel to bolečino, ki je iz istega izvora. On je tudi prej imel eno 
punčko, tadrug, ki je umrl, je bil fantek. Pa on mi je tko, on še danes ne gre 
na grob tem svojem otroku. Njemu je bilo tudi tko, jaz sem pri njemu vidla, 
on je pač šel v to podjetništvo in sem vidla, da on tega ni predelal. Jaz sem 
pa rekla, da moram govorit o tem, kar on ni govoril. In meni se zdi, to je že 
tega 20 let, in še vedno ne more it na grob. Če tko gledam, ko se je to 
mojemu bratu zgodilo, jaz sem bila stara 25 let, jaz tega nisem razumela, 
jaz se sploh nisem zavedala točno. Enostavno ne znaš. (udeleženka U3) 
 Najlažje je partnerja zamenjat. Pa nisva edina, kar nekaj parov tako 
razmišlja. Ko gledaš nekatere starše, kako do svojih otrok ravnajo. Najbolj 
so ti pomagali tisti, ki so isto dali skoz. Sodelavec mi je oči odprl. Njegov je 
televizor nesel čez vrata, zato ker je rabil droge. (udeleženca U8, U9) 
 En let po mojem dogodku je sodelavki partner samomor naredil. Stara je 
bila 30 let. Pa me je tko, no, je zelo podobno, kot če ti umre otrok. Dve leti 
nazaj smo bili pri prijateljih in tam ena večja družba, in tam en par je bil, 
ne vem, noseč pet mesecev in je mogla splavit. Nekaj se je zgodilo, ne vem, 
al je … v bistvu je mela zelo, zelo potrjen, da bo imel, ne vem, neko hudo 
stvar, kaj je, k ni hotla splavit, pa je spraševala, pa so ji starši, ki so imeli 
tazga otroka, pa so ji svetovali, da naj. Ne in pol se je nekak težko, ampak 
se je odločila za splav. Ona je pa rabila to, te pomoči, skupine. (udeleženka 
U1) 
  Nismo tega naredili, da imamo sobo, ki se ne sme dotikat, kot nekateri 
naredijo. Nama je hčerka, v odnosu do naših prijateljev, kot bi rekli, 
vnukinja in hčerka. Ta ena generacija, v primeru prijateljev, ta generacija 
je začela delat hiše, menjajo kuhinje … mi te generacije nimamo in 
enostavno finančno ne zmoremo. V ene hiše gre po štiri do pet dohodkov, v 
najino pa dva. Moraš bit s tem sprijaznjen. (udeleženca U4, U5) 
Vrednotenje 
dogodka smrti 
Službo, hišo lahko dobiš drugo. Po moje res ni hujše izkušnje. (udeleženka 
U1) 
 Jaz mislim, da bi hujše bilo samo še izginotje otroka, da ne moreš vedet, 
kje je njegov grob. (udeleženca U4, U5) 
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  Takšna groza. (udeleženka U7) 
Motivacija In sem, sam odprte oči mej in sam to sem v glavi imela … bodi močn za 
tamale dva, bodi močna za tamale dva … in to me je v bistvu držalo 
pokonci. Misli na svoje otroke, na te, kar imaš. Ko sem zvedla, da ni utripa, 
pa tko, pa je M prva stvar, ko je rekel, bodi močna za otroke. (udeleženka 
U1) 
  Mislim, mene je hčerka dejansko pokonc držala. Ja, to je ena velika 
motivacija, da se pobereš naprej. (udeleženka U3) 
Dileme Takrat sva razmišljala, ali bova midva ostala skup in delala na tem ali pa 
sprejela, da otrok pač ne bo. (udeleženca U8, U9) 
 Bila je veselica in jaz sem bil predsednik društva. Veselico je bilo potrebno 
organizirat. To je bilo leto dni po dogodku. Jaz tega nisem pričakoval, v 
društvu je bila kadrovska kriza, noben ni hotel. Jaz sem pa pred tem bil 
zelo aktiven in sem to prevzel, da se društvo ne sesuje. Ampak predvidel 
sem, da bo ženi to zelo težko padlo. (udeleženca U4, U5) 
  Bile so faze, al se bova pustila in pol daš partnerju pač možnost, al pa 
komu drugem. (udeleženca U8, U9) 




Ko ti nekdo želi slabo, ti reče: »Da Bog da, da imaš, pa potem nimaš.« Če 
je to otrok, to je najhujše. (udeleženca U4, U5) 
 Mislim, je hudo, le če začnem razmišljat, kako bi bilo zdaj, kakšen bi bil 
zdaj, ampak to gre v neko fantazijo. Ne vem, kar tako mir je bil. Kaj pa je, 
ko se rodi otrok, podojiš ga, pa zaspi. Tako sem tudi jaz to dojemala. 
(udeleženka U1) 
 Se mi zdi že to, da je človek nekaj odživil, si rečeš, nekaj časa sem ga imel. 
Meni bi bilo danes zelo hudo, da mi mož umre. Ampak saj nekaj je doživel 
v življenju, ona je bila pa na pragu življenja. Se mi zdi, kot da bi bil atentat 
na njo. Zakaj je mogla umret? (udeleženka U6) 
 Edino, kar mi je bil odgovor, da se ne moreš spraševati, zakaj, ampak kako 
to naprej živet. Ja, ta zakaj. (udeleženka U3) 
 Takrat sem razmišljal, vse se je spremenilo. (udeleženec U2) 
  Meni so možgani skoz delali, to se sploh ni ustavilo. In vse, kar nisem 
vidla, jaz sem si vse naslikala, vse do potankosti milijonkrat predelan, in 
nisem mogla tega procesa ustavit. (udeleženka U6) 
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Dvom Evo, nov dan, pa si misliš, ali so to sanje ali je to realnost. (udeleženca U4, 
U5) 
  Sem dvomil, da bom še kdaj lahko opravljal svoj poklic in delal z ljudmi. 
(udeleženec U2) 
Asociacije Pa na eni poroki sva bila, ko je bilo kup otrok, pa eno od teh kriz sva 
imela, potem padeš na poroko, pa so sami otroci, pa nosečnice. 
(udeleženca U8, U9) 
 Velikokrat se človek vpraša, na maši, zelo se prepoznam v nekaterih 
besedah … znam bit zelo žalostna. (udeleženca U4, U5) 
 Zdaj, ko čuvam tuje otroke, ta stik, ker takrat, ko se mi je to zgodilo, ni bilo 
več tega telesnega stika. (udeleženka U7) 
  Ona je bila stara mal čez tri leta, glih v času, ko me je rabila in se je začela 
z dojenčki igrat. Te lutke so bile tako velike kot on, je bil rojen s šest 
mesecev. (udeleženka U3) 
Pomen Mislim, da preveč stvari jemljemo za samoumevno. Mogoče se ti kdaj res 
zgodi kakšna taka stvar, da bi lahko mal več pomena dal. Al pa, ne vem. 
(udeleženka U1) 
 Bog nas kliče na ta način. Življenje je vedno dragoceno, je več kot to, kaj 
vidimo. (udeleženka U7) 
  Mogoče pa se kakšne stvari ne bi dogajale kasneje, kot se. Npr. mogoče ne 
bi bilo najine hčere danes. Ko smo izbirali ime, smo gledali pomene. Zato 
smo tudi hčeri dali ime, ki pomeni, da nam je podarjena, je angel. 
(udeleženca U4, U5) 
Skrbi Včasih me skrbi, kako bodo to otroci, ker on jim je oče in pozabi, da otroci 
povzamejo očetove vrednote. (udeleženka U7) 
 
Iz opisa je razvidno, da udeleženci z izkušnjo smrti otroka potrebujejo primerljivo 
izkušnjo pri drugih, s katero poskušajo ovrednotiti lastno doživljanje. Izpostavljajo tudi, 
da je smrt otroka res težko sprejeti in da se pogosto srečujejo z asociacijami, ko vidijo 
druge otroke, nosečnice, celo besede v pridigi, ki jih asociirajo na njihovo bolečino 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme spomini 
Tema: SPOMINI   
Podtema Opis izkušnje 
Prelomnica v 
žalovanju 
Prelomni trenutek je bil, ko se je rodila hčer. Po sedmih letih. 
(udeleženca U4, U5) 
 Postopoma je prišlo, da sem si upala it u družbo, smejat se, ja … Se mi 
zdi, da ni bil prelomni, ampak da je to postopoma. Mogoče je bilo pa 
prelomno tole, ker prej sem hodila vsak dan na grob, celo dvakrat. Pa 
to sem se ukvarjala s tem, kako bo lepo. (udeleženka U3) 
 Jaz mislim, da je bilo rojstvo vnukinje. Tega sem se zelo veselila. Pa še 
tast je na isti dan umrl, ko se je ona rodila. Moj mož je izgubil očeta in 
dobil vnukinjo. In nismo vedeli, kaj bo, in zjutraj smo izvedeli za smrt 
tasta, smo pričakovali, ker je imel raka in je bilo toliko enih čustev. In 
potem me kliče sin, moj starejši, mami vnukinjo maš. Ko sem vnuke 
začela dobivat, sem dobila občutek, da sem potrebna, in eno veselje do 
življenja. Ko se začne rojstvo in to pomaga. Tisto, ko so se začeli vnuki 
rojevat, sem se začela vračat v življenje. (udeleženka U6) 
 Jaz bi rekel, da je bilo to rojstvo drugega otroka. Tisto noč, ko se je J 
rodil, ko sem šel domov iz porodnišnice, bil sem prisoten na porodu, 
sem spal. (udeleženec U2) 
 Ko se je rodil sin, nekako to pozabiš. Kakšno leto po tem. Po kakšnem 
letu sva rekla, dost je tega, zdaj se bo s tem prenehalo. Imela sva 
enega otroka in nisva bila več pripravljena tega umiranja na obroke. 
Zakaj že, kaj je tlele. (udeleženca U8, U9) 
  Potem piše o veri, kdor omahuje, nima vere, kdor pa ima vero … Joj, 
to bi morala zdaj prebrat … od prve vrstice pa tam do petnajste, kdor 
pa nima modrosti, naj jo prosi od Boga in vam bo dana. In meni 
klikne, o Bog, jaz pa rabim to modrost. Rabim, da bom razumela, zakaj 
naj si te stvari v veselje štejem. V tistem trenutku je vse šlo čez mojo 
glavo, sploh pa Jobova zgodba, kot bi se na hitro lego kocke zgradile. 
Vse se je postavilo na pravo mesto. V tistem trenutku mi je srce 
ozdravilo, tolažbo sem dobila. To je bil maj. Štiri mesece. Takoj sem 
drugače zadihala. (udeleženka U7) 
Spomini na otroka Polna življenja, polna energije, ona si tega ni želela, ona si je želela 
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živet. In ji je bilo to ukradeno. Ni imela ne materinstva, ni imela … 
pošla je, eno diplomo je mela, samostojno bi začela živet, pridna, 
delovna, odgovorna, preodgovorna za svoja leta. Znala se je pa tudi 
poveselit. Hčerka je bila tak povezovalec v naši družini, tak senzibilen 
otrok in bila je tudi prostovoljka na Društvu katoliških pedagogov. Eno 
deklico je učila, bila je borka za pravico, en kup krivic smo preživeli, 
ko smo živeli pri tašči 17 let, to je kar dolgo. In se je borila za pravico, 
bila nam je za vzgled, za svoja leta je bila kar odrasla, bi rekla. En 
velik pečat je pustila. Kot otrok je bila tudi zelo odgovorna. Čist je bila 
meni podobna. Škoda, nisem kakšnih slik prinesla. Ona je imela res 
tako urejene albume, ker jaz nisem. Mi je res pustila ene 23 albumov, 
res takih lepih. To je bilo zanimivo pri njej, kako je bila ona odgovorna 
od vsega začetka. Neverjetna modrost. V tem kratkem življenju je vse 
to zbrala. Meni je dragoceno to, da sva se tako dobro razumele. Ona je 
meni vse povedala. Določenih stvari se spomnim zelo, določenih stvari, 
kot da jih ni bilo, so čist luknja v spominu. Določenih ljudi se 
spomnem, kako so odreagirali. Se spomnim na fakulteti, enga 
profesorja, ona mu je povedala, si je upala povedat, nikoli ni mislila, 
da bo šla lahko skozi življenje, ona je bila dislektik, ampak je z voljo 
veliko naredila, izredno senzibilna, logika odlična, edin z jeziki je 
imela mal težav, s pisanjem, ampak se ne bi s tem ukvarjala. 
(udeleženka U6) 
 Tukaj so še nekatere njegove osebne stvari. Npr. trenerka. Ona je ni 
nosila, ker je fantovska, drugače pa jo verjetno bi. Imamo njegove 
zvezke, nismo vsega ohranili. Znala sem, da nima smisla, in sem to 
dala v Karitas. Pustila sem slike, risbe, nekaj zvezkov. Jaz imam 
njegovo kolo. Že leta se vozim z njim. On je ta kolo dobil za birmo. To 
je bilo mesec ali dva pred smrtjo. Jaz imam tudi video film, ki ga 
včasih pogledamo. (udeleženca U4, U5) 
 Zato imam jaz slike v telefonu. Da kadar hočem, pogledam. Slikce 
mam, sicer velik sem jih zbrisala, sem jih pa nekaj obdržala. Meni je 
bilo tiste tri ure, kot da bi bil tam živ. Pride moment, ko si misliš, ja, pa 
mi res manjka. Pa bi imel še enga, ampak se ob tem takoj zavem, da 
itak ne bi nadomestil njega. V bistvu sem imela jaz pri sebi plenico, ne 
vem, zakaj, ja, tetra plenico. V glavnem vem, da sem se tudi brisala, ko 
sem jokala, potem sem tudi njega pokrivala. Pač, tko, nekak mi je bil 
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tist vonj po njem. In ta plenička je tudi zložena, nisem je sploh oprala, 
ker se mi zdi, da je tam njegov vonj, nekaj je. Nisem nekaj tko, da bi se 
mogla nekaj soočat s tem. Ta pladenjček imam na polički pa slikco 
njegovo. Pa tisto zapestnico imam čez. To je pač dnevni kotiček. 
(udeleženka U1) 
 Vidla sva ga samo midva živega, samo midva sva ga se dotaknila. Tko 
mi je bilo enkrat res, saj sina ne bo res noben nadomestil. Tole, ko sva 
hodila k njemu, ko je bil v inkubatorju. Lahko sva se ga dotikala. Pa 
tist, ko sem ga rodila, ko je zajokal, potem ga nisem več slišala jokat, 
ker so ga priklopili. (udeleženka U3) 
  Velik jih je. Probam se spomnit vsakega trenutka. Večkrat se spomnem, 
kako sva se igrala tam na Kolpi. Pa tekala, pa se vozila s kolesom, pa z 
blazino po reki. Kako je užival na morju pa se igral v pesku. Pa kako je 
imel rad dom. Večkrat je vprašal, a je to naša hiša, ko jo je gledal iz 
daljave. Lepi so in dragoceni. (udeleženec U2) 
Težavni dnevi Težko je bilo, ko je bila sinova poroka. To je bilo 2009, tri leta pa pol 
po smrti. Ko so prišli s harmoniko na dvorišče, jaz sem bila čisto iz 
sebe. Grozljivo je bilo. Sem bila kar pod ansiolitiki. (udeleženka U6) 
 Ko so bile maškare, mene je to vedno uničilo. Tudi bližja družina, vsi 
so bili veseli, in to me je takrat zelo prizadelo. Prvo, drugo, tretje leto 
… božič, velika noč, vsi so imeli neko veselje, jaz sem najbolj žalovala. 
Ali dan mrtvih. Mislim, to mi je bilo najtežje. In dandanes. (udeleženca 
U4, U5) 
 Bolj je to, ko so rojstni dnevi, pa ti pridejo, pa voščijo, pa te vprašajo, 
pa kaj vidva mislita z otroki. Ko ti tam, kje je najhujša bolečina, in te 
še dodatno prizadene. 
  Rojstni dan al pa novo leto, božič, dan mrtvih … (udeleženec U2) 
Obletnice smrti Moji sorodniki, on jih niti nima tukaj. Ampak tudi danes na obletnico 
znajo pridet, po 20 letih. Ko je bila hčerka majhna, včasih sem bila 
zelo žalostna ob obletnicah. (udeleženca U4, U5) 
  Ta prvo leto, prvo obletnico, ja, sem ga imela v mislih. Se takrat vsi 
spomnemo, gremo na pokopališče. (udeleženka U1) 
 
Veliko udeležencev ugotavlja, da sta se z rojstvom otroka ali vnukov spremenila 
intenziteta in potek žalovanja, in ocenjujejo dogodek rojstva kot prelomni dogodek v 
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žalovanju. Prav tako se spominjajo lepih trenutkov in ohranjajo spomine na otroka v 
obliki osebnih predmetov, oblačil, fotografij. Nekateri udeleženci pravijo, da so jim 
družinska praznovanja, kot so poroke, prazniki, rojstni dnevi, obletnice in drugi 
dogodki, še vedno zelo težavna in takrat še vedno občutijo žalost in pogrešanje.  
Tabela 17 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme čustva in občutja 
Tema: ČUSTVA IN 
OBČUTJA 
 Podtema Opis izkušnje 
Bes Težko sem se kontroliral, imel sem izpade besa, kakšen eksces na cesti. 
(udeleženec U2) 
  Ti si eksplodirala, ven dala iz sebe, pa je bilo. (udeleženca U8, U9) 
Jeza Na začetku nisem dala vedet, da sem jezna. Mislim, ogromno jeze. Jezo 
sem doživljala zato, da niso pač cesto zaščitili tako, kot bi mogli, tle je 
bilo ogromno jeze. Po drugi strani sem si dovolila biti jezna na Boga. 
(udeleženka U6) 
 Vsakič, ko sem povedal, sem začutil močno jezo. Ne morem se pa včasih 
izognit občutka jeza, na oba, na enga in na druzga. (udeleženec U2) 
 To je paradoks, koliko si bil jezen na vse in … Ja. Jezna sem bila še na 
Boga. Na Njega še najbolj. Midva sva potem po ne vem kakšnih poteh 
slišala, da so se ljudje o tem pogovarjali, to ti pa ni všeč. (udeleženka 
U3) 
 Človek je jezen najbolj nase. (udeleženca U4, U5) 
 Nase sem bila jezna. Pa na Boga. Tako sem bila jezna na Boga, zakaj je 
Job mogel it čez to. Tega nisem razumela. In sem jo brala od januarja 
do maja, ne vem, kolikokrat sem jo brala. (udeleženka U7) 
  Tist moment, jeza. Mož je bil zelo jezen. (udeleženka U1) 
Apatičnost Jaz sem bila čist apatična, na zdravilih sem bila takoj. (udeleženka U6) 
Slaba vest Tle je bilo res ogromno slabe vesti. Še soseda je dostikrat rekla, kako je 
imela ona vedno časa za otroke, jaz sem se vedno nelagodno počutila. 
Za ta čas mi je žal in pri vnukih res ne delam te napake. (udeleženka U6) 
Pogrešanje Ko si star, ko onemoreš, verjetno jo bom še bolj pogrešala, ko bom 
čakala na svoj konc. (udeleženka U6) 
 Pogrešam tiste težke čase, kar naenkrat ni več tega. Jaz bi rada bila mal 
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gorečna za Boga. V preizkušnjah se lahko zelo povežeš z Bogom. Sicer 
izguba, to, da bi ju rada objela, to je še zelo živo ostalo. (udeleženka U7) 
  In če bi imela tri, bi mi pa četrti manjkal, skoz bi manjkal. (udeleženka 
U1) 
Pričakovanje Tisto pričakovanje, želja, samo na to si fokusiran. (udeleženca U8, U9) 
Krivica Ja, zakaj je to tebi, komu bi bilo pa pravično. To mi je bilo tudi, ja, to se 
zgodi, lahko bi pa Bog to preprečil, da se to zgodi, zakaj pa ni. 
(udeleženka U3) 
 Ne, mislim, da je krivica. (udeleženca U4, U5) 
 Občutek krivice, zakaj ravno F, pa zakaj se to moralo meni zgodit? S 
strani tasta. Iz strani tašče tud, ker mi je zamolčala določene stvari in se 
zlagala in mi ni nikoli rekla oprosti. (udeleženec U2) 
 Takrat … same nosečnice, vozički, vse to vidiš. Tisto se ti takrat zdi 
krivično. Mi pa, ko zakleto, še na kakšnih porokah, sediš tam sredi mize, 
okrog pa dojenčki, trebuhi … (udeleženca U8, U9) 
 Nobeden od naju ni sprejel tega reka »vse se zgodi z razlogom«. To pa 
pike dobim, ko slišim to. Ker pač tle ne vidim razloga. Ni razloga, da 
pač človek nima priložnosti za živet. Ne. (udeleženka U1) 
  Potem so še vlekli na sodišču sedem let. In potem na koncu ni bil nihče 
kriv. Na koncu izveš, da je nekdo z DARS sodnika podkupil, da ni nihče 
kriv. Izveš za določene stvari, ko so se na tej relaciji dogajale nesreče in 
niso nič naredili, človeška življenja niso toliko vredna, da bi eden svojo 
nalogo opravil dobro. (udeleženka U6) 
Pogum Tam so imeli tri male dojenčke, se pač sprehajajo tle, pa še pokličejo te, 
če prideš pogledat. In … enkrat sem rekla, ne morem še. Sem zbrala tolk 
poguma, da sem rekla, ne morem še. Da se nisem delala pogumna in šla 
čez sebe. (udeleženka U3) 
Osamljenost Nimaš nobenga, takrat, ko si sesut. (udeleženca U8, U9) 
Krivda Da si dobro v življenju z nečim prislužiš. Mogoče imam jaz mal to pridne 
punčke. Aha, če bom pa to naredila, me bo Bog imel rad. To je bil zame 
ful šok. Kaj sem pa takega naredila, da mi je Bog to naredil? To je ta 
paradoks, razmišljanje, da nas Bog kaznuje. Ja, tudi to je, da sem preveč 
delala, da se nisem čuvala, nosečnost je bila relativno normalna. Seveda 
se vedno vprašaš, zakaj do tega pride, kolk si ti tle kriv … pač. Ja, ta 
krivda krščanska. Ta krščanski sindrom, da si nekaj narobe naredil, da 
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se ti je to zgodilo. (udeleženka U3) 
 Potem sva ugotovila, ali bova en drugega obsojala. (udeleženca U8, U9) 
 Moj si je potem očital. Zakaj se nisem pripravil na to. E, kakšne poglede 
sem jaz dobivala? V smislu: »Kje ga je pustila, kako gre lahk spet na 
kavo?« (udeleženka U1) 
 Češ da sem pustila otroka na cedilu. Meni je vedno to vprašanje: Zakaj 
jaz? Vedno ta občutek, da je to neka kazen za greh. Kaj sem v življenju 
zgrešila? (udeleženka U4). Ne, glih to nas je rešilo, da nismo krivico 
iskali eden v drugem, ker v tem si potem gotov. Takrat sem bil jaz doma 
in sem ga pustil na Kolpo. Po tem bi jaz bil kriv, da sem ga pustil. 
Ampak otroci so vedno šli in jaz in vsi, ki smo živeli ob Kolpi. 
(udeleženec U5) 
 Nisem tega preprečil. Zato, ker sem dopuščal. Jaz sem odgovoren za 
svojega otroka. In bi moral biti odgovoren kot starš. Jaz sem pa 
dopuščal, da je moj otrok bil s tastom vedno znova na strojih in na 
traktorjih. Pa sem imel slab občutek, da to ni dobro. Da bi se lahko to 
zgodilo, kar se pol je. In zaradi tega se težko izognem lastni krivdi, 
občutku lastne krivde. Če bi takrat preprečil to, pa tudi če bi kdo 
zameril, nič hudega, bi bil F živ. (udeleženec U2) 
 Tud sem mislila, kaj bi, če bi, če ne bi, kaj bi lahko naredila, da bi 
preprečila, s tem sem se obremenjevala. Kaj sem se tle šla? Bi morala 
bolj za ostale družinske člane poskrbet, kot pa za njega. Kaj sem narobe 
zagrešila v življenju. Ta občutek, kaj sem jaz narobe naredila. Občutki 
krivde, kaj sem jaz narobe naredil, da sem moral to doživet. Trpet. In. 
(udeleženka U6) 
  Pa saj sem jih jaz peljala, pa saj bi lahko vedla. Potem pa še to, o Bog, 
zakaj obe. Nimam pa več teh čustev, to je svoboda v Kristusu. On je vzel 
vse. (udeleženka U7) 
Nenavadni občutki 
in misli 
Jaz v celi nosečnosti nisem imela občutka, da sem noseča. Sem ga čutila, 
saj sem ravnala kot prej, recimo, sam pa nisem tist čutila res. Recimo, 
jaz sem sobo pripravila tri dni prej. Ker nisem vidla razloga, zakaj bi jo 
prej pripravljala. A veste, ko sestavite voziček, greš en krog po dnevni, 
ampak jaz nisem vidla njega noter. Kaj zdaj to vozim, saj je prazen. Po 
moje bi mogla to drugač jemat. Ker jaz si tega nisem nikoli 
predstavljala, da bi bili trije, jaz si tega nisem predstavljala. Jaz sem 
 
114 
bila noseča šest, sedem mesecev, nekaj tazga, ko sem se jaz ponoči sred 
noči zbudila v histeriji taki, joku, vreščala … prav histerija, do zraka 
nisem prišla, histerija čist. Jaz se nisem dve uri pomirila. Ponoči. In mož 
meni, kaj je, kaj je bilo; sem rekla, ma nič, nisem mu hotla povedat, nič, 
nič. In zjutraj se zbudim in on meni, kaj je bilo to ponoči. In sem rekla, 
jaz sem sanjala, da sem mrtvega rodila. In jaz sem vidla točno točno to 
sliko, ki je bila potem dejansko tam. Jaz sem vidla, kako on leži mrtev na 
posteljici. In mene je moj rekel, ti si nora, kaj to sanjaš. Ne vem, ampak, 
in pol, ko sva bila midva tam v porodnišnici, mi on reče. A se spomneš, 
kaj si sanjala. Mene ni ta dogodek nekaj obremenjeval. Jaz sem to drug 
dan pozabila. Sanjaš marsikaj. (udeleženka U1) 
 Meni se je en mesec prej sanjalo točno to, kar se je kasneje zgodilo. 
Samo da je bila reka Krka pod tistim mostom. Kako sem jaz to lahko 
tako živo sanjala, nekaj kaj se je res zgodilo. (udeleženca U4, U5) 
  Čeprav meni se je zdaj začelo dogajat, kot da bi ta dojenček rastel, in 
primerjaš ta leta in vidiš te otroke. Začne s tabo rast. Sem pa že tako 
živo sanjala, da sem zanosila z dvojčki in da sta bila Ana in Andrej. 
Tako sem se prav nekako tega držala, tako neverjetno mi je bilo, da prav 
sanjaš imena. (udeleženka U3) 
Odpor Imel sem odpor do ljudi. (udeleženec U2) 
Odnos z Bogom  Bog je center, Bog je življenje. Mi imamo možnost izbire, življenje ali 
smrt. Jaz sem tiste stvari Bogu zaupala. Bog mi je razkrival mojo 
situacijo in zakaj so se te stvari v mojem življenju dogajale. (udeleženka 
U7) 
Ljubosumje Mogoče bi rekla ljubosumje, ko nisi mogel videt drugega z otročki, 
dojenčki … pa nosečo žensko. (udeleženka U3) 
Sram Čutil sem ga tudi ob pogrebu, čutil sem ga pogosto tudi, ko sem koga 
videl, prvič po tem, po tej nesreči, ko sem bil brez otroka … pogosto sem 
občutil ta sram. Kot da nisem izpolnil, nisem bil odgovoren starš. Nisem 
preprečil te nesreče, ker bi jo lahko. Ker sem imel že pomisleke. 
(udeleženec U2) 
 Tudi sram. (udeleženka U3) 
 To je taka sramota. Mene je bilo tako sram. (udeleženka U7) 
  Samo hotla sem, da ve, preden se vidimo iz oči v oči. (udeleženka U1) 
Strah Ampak pridejo momenti, ko bi si ful želela imet še otroka, pa mi moj ne 
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pusti, ker se boji zame. Ker se mi zdi, kot da bo potem pozabljen to, jaz 
pa nočem, da bo pozabljen. In mož ima ta strah, da če bi bilo še enkrat, 
da bi potem lahko še mene izgubil. Mene je recimo bilo strah pridet 
domov iz porodnišnice. Mene je bilo strah, da bom šla v trgovino in 
srečala nekoga, ki ne ve. Jaz tega ne morem. In ko sem jaz en teden se v 
hišo zapirala, ker se nisem upala it ven. Sem rekla, mami, jaz nočem 
pozabit. Jaz se bojim, da bom pozabila. Jaz se bojim, da bom pozabila 
tega dogodka. Da bom pozabila tist obrazek, jaz se tega bojim. 
(udeleženka U1) 
 Mogoče se bojim mal, ko ne bom mogla več delat. Mene delo rešuje, ne 
smem imeti preveč časa. Se bojim, da bi šla noter v temo, ne vem, če bi 
me ven dobili. (udeleženka U6) 
 Zaradi otroka vedno doživljaš nek nezavedni strah. Ampak jaz imam 
vedno ta strah in ko smo na morju, mislim, jaz očesa ne spustim, ko je 
hčerka tam. Vedno imam ta strah in nikoli ne bo šel stran. (udeleženca 
U4, U5) 
 Jaz sem dosti močna osebnost in ko sem bila tako nemočna, sta sinova 
bila prestrašena, kaj bo z mano, kaj bo z nami. 
  Nekak … Na začetku sva še bila nekak, zdaj pa bolj se mi zdi, ko se to 
oddaljuje, se mi zdi, da te bolj strah, bolj kot na začetku. Ker vseeno sem 
jaz 43, seveda je lahko vse v redu. Ja. Izkušnja je pa taka, da sem itak že 
… sem že zdaj imela prehiter porod, lahko da bi še naslednja bila. 
(udeleženka U3) 
Stiska Čeprav sem začela kmalu hodit k maši, težko se je bilo srečevat z ljudmi. 
Ne veš, a si ti v večji stiski al so oni v večji stiski. Težko je začet. 
(udeleženka U6) 
 Sem imela res stisko. (udeleženka U1) 
 Ves ta čas sem skoz jokala, zakaj se je to meni zgodil, zakaj. (udeleženka 
U7) 
 Se mi je dogajalo, da so mi živci popuščali. (udeleženca U8, U9) 
  Ko je šla na šolski izlet, zame je to bila skala, bila sem vesela, da gre, 
ampak ko je avtobus šel, ko so dali potovalke noter, to me je zlomilo. 
(udeleženca U4, U5) 
Sprejemanje smrti Mislim, nekdo nekaj pove in me vedno znova, mislim, vsaka taka stvar, si 
bližje k sprejetju. Poskušam sprejet, pač, ne vem, to mora bit dano, da 
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razumeš ene stvari. Ne bom rekla, da sem čist sprejela, še sprejemam … 
tako kot ste rekli, hitreje se sestavim po nekih spominih, žalostih. Mislim, 
da še nisem čist, da bi čist sprejela. Upam, vidim, da mi je lažje, nekak 
imam občutek, da bo lažje. Zato je bilo tudi tako težko sprejet, ker veš, 
da ne boš več … (udeleženka U3) 
 Jaz sem to takrat sprejela. Ni bilo kaj drugače za naredit. Kljub vsej 
bolečini sem jaz to tako sprejela. Potem pa počasi sprejemanje. Pri meni 
se je ful hiter začelo sprejemanje. (udeleženka U1) 
 Sprejel sem jo, kolikor je le možno, in lahko nadaljujem življenje. 
(udeleženec U2) 
 Ko bi človek lahko, bi vse dal, da se otrok vrne nazaj. Človek se ne more 
sprijaznit. To je grozljivo, da se ne moreš poslovit (udeleženka U4). 
Sprejeli smo to, nič ne moreš naredit. Nisem pa v sebi zadrževal. Sprejel 
sem. Mi smo zdaj normalni ljudje, smo že zdavnaj sprejeli, da je tako. 
(udeleženec U5) 
 Kaj ti je dano, ti je dano. Če ti otrok ni dan, pač tako je. Lahko 
nadaljujeva. Sva prav zaživela. (udeleženca U8, U9) 
  Sem se pobotala in sprejela. Nekak sprejmeš, da je odšla. Sprijazneš se 
ne nikoli. Sem pa sprejela. Ja. Tam nekje po petih letih. En let mi ni nič 
pomenil. Še zdaj si ne želim praznovat rojstnih dnevov. Najbolj svojega. 
(udeleženka U6) 
Obup Imeli smo vzpone in padce, pa smo že obupali. (udeleženca U8, U9) 
Nevrednost To pride, ta občutek pride, da nisi nekaj vreden. (udeleženka U3) 
Nespečnost Jaz nisem mogla zaspat. Jaz nisem spala, meni so možgani delali skoz, 
kaj bi bilo, če bi bilo. (udeleženka U6) 
 Nisem mogel spat. To je bilo približno tri leta po smrti. Do takrat sem 
imel težave s spanjem, vsako noč. Takrat sem pa recimo nekaj ur spal. In 
od takrat naprej nimam več kakšnih hujših problemov s spanjem in tudi 
ne s to željo po smrti. (udeleženec U2) 
  Drugač sploh nisem mogla spat. In jaz imam še vedno ta problem s 
spanjem. Jok, jok, jok … in brez spanja. (udeleženka U7) 
Trpljenje Jaz sem tako trpela. (udeleženca U4, U5) 
Nemoč Pa tist občutek nemoči. (udeleženka U7) 
 To je, ko je človek čisto nemočen v eni taki situaciji, čisto nič ne moreš 
naredit. (udeleženka U3) 
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  Občutek nemoči, ker se je to že zgodilo in se ni dalo nič več popravit. 
(udeleženec U2) 
Panika In sem mela lansko leto enkrat konec službe, smo mogli zlagat, so bile 50 
al pa še manjše številke cunc, pa jih nisem mogla. Sem dobila en napad 
panike, ker sem mogla it samo ven, stran, sem rekla sodelavki, daj 
prosim ti tukaj pospravi, grem jaz na drugo stran. (udeleženka U1) 
  Mam splošno odpor do vode, ko sem na morju, mene začne dušit, in tako 
da jaz grem do te meje, koliko lahko, in naprej ne. (udeleženca U4, U5) 
Upanje Vedno misliš, da bo od nekod prišel. Vedno neko upanje, nekaj se bo 
obrnilo, da to ni res. (udeleženca U4, U5) 
Zamera Pol pač sodišče ga ni obsodilo, ampak v mojih očeh je sokriv. 
(udeleženka U6) 
 Zdel se mi je, da sem jaz pa F njej popolnoma nepomemben. To ji 
zamerim. (udeleženec U2) 
  Ne morem si zamislit, to žensko v tej situaciji, ko se nekaj tako 
grozljivega zgodi, da gre na ta način komunicirat. (udeleženca U4, U5) 
Šok Sem okamenela, dobesedno. (udeleženka U6) 
  Bili smo v šoku. (udeleženca U4, U5) 
Žalost Ampak ko sem rodila, sem imela tako veliko žalosti, da to srečo nisem 
znala pokazat, koliko je ta žalost prevladovala. (udeleženca U4, U5) 
 Nikol na pokopališču nisem čutila nobene žalosti. Najhujše žalosti sem 
imela doma. Al pa ko sem se sprehodila ta del ob jezeru. To je bilo zame 
najtežja stvar. (udeleženka U7) 
  Silna žalost. Ki jo občutiš tako, da te kar vse boli. (udeleženec U2) 
Hvaležnost Velik bolj smo hvaležni druga za drugega. V družini. To je velik bolj. 
Tudi midva, predvsem mož, ful spodbuja to hvaležnost. Sem svojo 
zdravnico poklicala, ki je tud že prej zvedla, ker imamo skupno znanko. 
Sem bila ful hvaležna, da je prišlo to do nje. Z možem sva bila ful 
hvaležna za tiste tri dni v porodnišnici, kaj so nam jih dali. (udeleženka 
U1) 
 Takrat, ko se je to zgodilo, so njega peljali v pediatrično, prej je bil na 
intenzivni v porodnišnici, so bile ene sestre, sem ful hvaležna … Ne vem, 
verjetno je vidla, da imam križ, in je rekla sestra, a pokličem duhovnika. 
Sem rekla, ja. Jaz se nisem niti spomnila. Najbolj hvaležna sem bila, ko 
je ena samo poklicala in jokala z mano. (udeleženka U3) 
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  Zelo sem hvaležna za tist čas, ko sem imela moje hčere. Hvaležna sem 
tudi za to preizkušnjo. Zadnja vrstica v Jobovi zgodbi pravi, drugi 
blagoslov je večji od prvega. Bog ima za nas pripravljene blagoslove. 
Zelo čutim hvaležnost. Velik pomen je to. (udeleženka U7) 
Želja po smrti In sem hodila kot zombi. Brez volje, brez veselja in z veliko željo, da bi 
se zjutraj ne zbudila in bi šla za njo. (udeleženka U6) 
 Meni je takrat bilo tako hudo, da sem želela samo zaspati in da me nikoli 
več ne bo. Prvo leto bi bili najraje, da naju ni. Samo za umret. To je bila 
takrat želja. Ko bi ti en rekel, če si želiš umret, hvala Bogu, če bi. 
(udeleženca U4, U5) 
 En let sem si intenzivno želela, da se zjutraj ne bi zbudila. Nič drugega. 
Ne da bi si kaj naredila, ampak samo … Trenutno bi lahko to bilo, 
ampak mogoče zaradi dostojanstva do sina in do vsega, al samomor al 
pa da bi šla v alkoholizem, tega nisem naredila, ne rečem pa, da nisem 
pomislila na to. Ker dejansko res bi lahko. (udeleženka U6) 
 In sem rekla, glej, Bog, Ti veš, kaj jaz sploh rabim. Imam hišo, moža, 
imam še dva otroka, to je dost za življenje, ampak jaz ne morem … jaz bi 
rada, da je vsega konc, da se življenje ne dogaja. (udeleženka U7) 
  Ko si v taki krizi, da bi rad umrl. Da bi rad takoj umrl. Da ne bi rad 
preživel niti še en dan, kaj šele leta in leta, do konca življenja. 
(udeleženec U2) 
Zaznamovanost Vem pa, da to zaznamuje za celo življenje. To mi je pa … in vidiš tudi po 
desetih letih, ko se z mamicami pogovarjaš. Mislim, moja svakinja sploh 
ni mogla priti na pogreb, pa je to dvajset let tega. Kot da bi nekak štrlel 
ven in imaš občutek, da to vsi vejo. (udeleženka U3) 
Hrepenenje Še vedno manjka, še vedno hrepenim, da bi jih objela. (udeleženka U7) 
Druga občutja Jaz sem si želela, da se sploh ne bi rodila. (udeleženka U7) 
 Bila sem tako uničena. Glasba te uničuje. Sem po tem dogodku moral it 
prvič v službo … taj šok, vrnit se med ljudi. V našem primeru je ena 
generacija izginila. (udeleženca U4, U5) 
 Ker sem jaz bolj občutljiva, ker se mi zdi, da nisem razumljena. Da me 
niso znali razumet, tko da sem mogoče tudi drugačna in malo bolj 
občutljiva. (udeleženka U3) 




Iz tabele je razviden celoten spekter čustev in občutkov, ki so jih doživljali udeleženci v 
procesu žalovanja. Od začetnega doživljanja šoka, jeze, besa, obupa, želje po smrti, 
telesnih senzacij okamenelosti, občutkov razpadanja, doživljanja fizične bolečine 
notranjih organov ipd., prek občutkov nemoči, jeze, krivde, zamere, ljubosumja, 
strahov, sramu, pogrešanja, slabe vesti, apatičnosti, upanja, občutkov nevrednosti, 
nespečnosti, zaznamovanosti, pričakovanja in hrepenenja do hvaležnosti, poguma in 
sprejemanja. Udeleženci so poročali o doživljanju občutka ponosa, ker so uspeli 
premagati določene stiske, kar so na začetku doživljali kot nemogoče. Doživljanje je v 
skladu s prej omenjenim Milesovim modelom (1984) starševskega žalovanja, ki je 
osredotočen na čustvene, vedenjske in kognitivne manifestacije, ki so značilne za starše 
po izgubi otroka, ki ponovno iščejo smisel v svojih novih identitetah (DeGroot in 
Carmack 2013, 451): obdobje odrevenelosti, šoka in nevere, obdobje intenzivnega 
žalovanja in obdobje reorganizacije in prenove.  
Zanimivo je, da udeleženka, pri kateri je minilo že 28 let od dogodka smrti, še vedno 
hrepeni po tem, da bi objela svoji hčerki. Več udeležencev poroča o povečanem 
doživljanju občutka hvaležnosti za trenutne odnose, za ljudi, ki so jim stali ob strani, ko 
jim je bilo najhuje, in za čas, ki so ga preživeli s preminulim otrokom. Nekateri 
udeleženci poročajo o doživljanju mrtvega otroka, kot bi rasel naprej, in ga poskušajo 
primerjati z otroki, ki bi bili njihovi vrstniki. Zanimivo je tudi poročanje o slutnjah, ki 
so jih nekatere udeleženke imele v povezavi z dogodkom smrti, kot tudi o nenavadnih 
dogodkih, ki so jih prepoznavale kot nekakšna znamenja. To kaže na vseživljenjskost 
starševskega žalovanja, ki se sicer lahko zaključi in pride do oblikovanja pomena, pa 
vendar je v neki spremenjeni obliki vedno prisotno (Arnold in Buschman Gemma 2008, 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme okolica in smrt 
Tema: OKOLICA IN 
SMRT 
 Podtema Opis izkušnje 
Odzivi okolice na smrt In jaz sem ostala sama doma. Otroci so šli v vrtec. Sem klicala 
kolegico, prid okol. Je rekla, veš, ne morem, ker nimam varstva, je 
imela pa tamalga starga pol leta, nekaj tazga, bi mogla lih z njim 
pridet. Noben ni sam prišel. Vse sem mogla jaz poklicat. In vsak mi je 
isto rekel, ne upam, ne vem, kaj ti rečt. Sem rekla, ne rabiš nič govorit. 
Ti prit, sam da jaz tebi povem. Pa sva se samo pogovarjale, sem pač 
jaz nji zgodbo povedala. Je rekla, lej, že mora bit tko. Ne, ne mora bit 
tko. To ne maram slišat. Sosedje so me ful dobr sprejeli. Ko sem prišla 
domov, so me počakali zunaj pred vrati, so mi prinesli rožice. Svečke. 
So se spomnili, takoj so mi dali vedet, da mislijo name, a ne. In sem ji 
začela govorit, pa mi je rekla, ne govori mi tega, ne morem poslušat. 
Meni je bilo težko. Tko, šokirana sem bla. Je rekla, ne mi nič več, 
zaključi, ni mogla poslušat. Ker meni je mama rekla, ne morš tega na 
Facebook dajat. Mami je hotla meni to poteptat, a ne. Saj boš 
pozabila, saj bo v redu. Jaz ne vem, kako je to za nekoga zunanjega. 
Nisi ga videl, nisi ga slišal, nič. Ne veš, komu svečko neseš. Mogoče je 
bil to res ta moment, ko so vidli, da je bilo res. Tu recimo pol, ko so 
prišli svečke prižigat, pa tko, ne, so bili veseli te slikce. Mogoče so ga 
tko, pač je bilo bolj pristno. Sem pa mela recimo prijateljice, ki pa res 
niso upale do mene, niso se mogole pogovarjat o tem in jih pač nisem 
vidla in pač nimamo več stikov. Ampak to je tko. Že ni bila prijateljica. 
A tud ko sem prišla domov, so prišli takoj vsi k meni domov. Smo se 
pogovarjali. Smo v vrstnih hišah in smo ful povezani s sosedi. Recimo, 
mam pa bratanca, ki pa ni sploh hotel pogledat slike. Ne mi govorit, 
da bom jaz pozabila. Pred ene pol leta smo dobili novo sodelavko. In 
me je ena spraševala, pa sem se nekaj izmikala. Pa me je enkrat 
vprašala, kolk otrok imam. A imam dva ali imam tri. Saj na začetku 
sem govorila dva, pa mi je bilo težko to rečt, ker sem vedela, da to ni 
res. Zdaj pa tudi rečem dva, ampak mi je lažje. (udeleženka U1)  
 
Se mi je zdelo, da so me drugi tako mal z rokavicami. Sam je dejansko, 
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ti ljudje okrog nas niso prenesli, da sem jaz veliko o tem govorila. 
Potem so vsi mislili, da morajo z mano mal v rokavicah delat, in potem 
je ta učinek, ko je najhujše, da se še ljudi od tebe umaknejo, da mislijo, 
da ne bodo kaj narobe rekli. Noben … vejo, da je to bolečina, ne vejo, 
kaj bi rekli. Sosede so prišle in so jokale z mano, tako da sem bila 
presenečena. Še najhujše je, ko ti nekdo reče, ja, je že za nekaj dobro 
…, ja, mislim … Dejansko te ljudje lahko prizadanejo s takimi 
izjavami. Se mi zdi, da kar nekaj pričakujejo, da sem, nekaj, kar nisem 
mogla bit. (udeleženka U3) 
 
Mene osebno moti, ko župnik reče, da mečemo denar stran za rože in 
za sveče. Da to nič ne predstavlja. Da bi se to dalo za cerkev namesto 
tega. Takšni komentarji me zelo motijo. On to govori brez občutka. 
Tudi to, da nekdo kadi, je metanje denarja stran, ta, ki kadi, pa tako ne 
misli. Včasih župnik pridiga, da sem popolnoma razočarana. Moj brat, 
njegova žena, oni nimajo otrok in drugače participirajo. Ljudem se 
smiliš, ne zanjo pa s tabo govorit. Čutim, da ljudje nočejo dotikat se te 
teme in se pogovarjat o tem. Imaš lahko dobre namere, pa rečeš 
narobe. Ljudem se smiliš, ne razumejo te. Poslušaš glasbo, ki prihaja 
iz soseske. (udeleženca U4, U5) 
 
Sploh se nisem ukvarjal z njima. (udeleženec U2) 
 
Se pa spomnem nekih ljudi, ko sem jaz šla tam peti, šesti dan iz 
pokopališča, je ena okopavala, ena soseda, in tko jo vidim, je šla na 
drugo stran okopavat. Jaz vem, da ona ni zmogla srečanja z mano. Če 
jaz ne bi imela mal tega znanja, bi pomislila, kaj pa zdaj, me še ne 
poznajo. Sem pa vedela, da ona ne zmore. Drugi ljudje ne razumejo. 
Ko eno leto mine, pa si mislijo, kaj, a še zmeraj. Halo, celo življenje 
bom. Ni nekaj, kar mine.  
 
Vsi so se čudili, kako ga jaz lahko sprejmem (fanta od hčerke). Pač 
policijski zapisniki so bili taki, da so njega zelo bremenili poleg 
cestarjev.  
 
Odziv ljudi, ki so znali. Res so bili redki. Samo zdržat. Ma ne, saj bo 
boljš, pa … ajoj. Niso mogli zdržat in me gledat, ker me niso bili 
navajeni gledat take in me primerjat z drugimi, ki so se jim še hujše 
stvari zgodile, kaj jim je umrl še sin, pa hčerka, pa še mož … Kaj mi 
 
122 
hočeš povedat, a lahko vsi umrejo, tebi še ni umrl nihče, ustavi se. 
Niso me mogli sprejeti s to žalostjo. 
 
Enostavno čutim, da ljudje nočejo o tem govorit, ker mislijo da bo 
meni to pretežko. (udeleženka U6) 
Predstavljanje družine Še ena nova v službi in gleda moj avto in vidi na sredini sedež, a ne. 
Ker se lih moj tavelik zaželel, da bi en teden se na sredini vozil, a ne, 
pa je rekla, ti imaš pa tri otroke, je bilo videt, da so trije sedežki. Sem 
rekla, ne mogla bi jih met, pa imam pač dva. (udeleženka U1) 
  In nikoli ne rečem, da imam samo tri otroke, jaz pet. (udeleženka U7) 
 
Udeleženci poročajo o doživljanju nesprejemljivega odziva okolice, ki je slabo 
opremljena z znanji in empatijo, s katero naj bi sočustvovala z žalujočimi. Žalujoči 
doživljajo še posebej občutljivost na komentarje, tolažilne besede in floskule. Gre 
namreč za pojav afektivnega prenosa, o katerem smo več opisali v teoretičnem uvodu, 
kjer so identificirane štiri ravni medosebne interakcije (Mitchell 2000, 58). Pri odzivih v 
interakciji z žalujočimi gre za afektivni prenos na drugi ravni, kjer lahko posameznik ob 
žalujoči osebi doživlja boleča občutja ali vsaj neprijetnost in nelagodje, zaradi česar 
pogosto prihaja do nereflektiranih misli in besed, ki so sicer podane v dobri veri, da 
bodo potolažile drugega, a žal imajo pogosto nasprotni učinek.  
3.2.4 Opis splošne strukture in značaja področja pomoč in podpora 
Tabela 19 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme potrebe žalujočih staršev 
Tema: POTREBE 
 Podtema Opis izkušnje 
Potrebe v času 
žalovanja 
Drugač pa, ja, sem hotla, da vsi vejo. Da me ne sprašujejo, kje je. Jaz 
v tem trenutku ne morem poslušat istih zgodb, da bom jaz druge 
poslušala, jaz rabim svojo povedat. Sem tist taprv teden ful govorila, 
tist moment, pol ure po tem sem mesiče poslala, na Facebook dala. 
Sem rekla, ne rabiš nič govorit. Ti prit, sam da jaz tebi povem. Jaz 
rabim povedat. In so pol prišli in ko je sestrična klicala, sem rekla, 
daj prit okoli, jaz ne morem bit sama doma, a ne. Sam rekla, kaj me 
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briga, jaz hočem, da vsi vejo. Pa še sem srečala koga, ki ni vedel. Če 
sem kaj začutila, sem pač poklicala kakšno kolegico in sem rekla, prit 
k meni, pa sem spet načela to temo, pa sem še enkrat povedala, pa so 
me spet poslušale, ker sem vedla, očitno moram povedat, čeprav so že 
petkrat slišale, ampak meni je bilo lažje. Jaz sem hotla govorit, da 
čim več dam to iz sebe. Še dobro se najde še nekdo, da lahko še 
nekomu povem … tko … a bom lahko še komu to povedala. A veš, sem 
kar vesela, da lahko komu povem. In jaz sem imela tak občutek, saj ne 
vem, ker nisem nikoli nobenga poklicala, da bi oni meni hotli 
pomagat na podlagi svoje izkušnje. In tud na Facebooku sem dobila 
milijon prošenj od takih in unih skupin, pa sem rekla, lej, jaz tega ne 
rabim. Zakaj bi se jaz dala v to. (udeleženka U1) 
 Jaz bi najraje bila odšla iz tega okolja. Potem mi je mož rekel, kako 
bi odšla, ko je najin sin tukaj. To nam je bilo. Ja, kako bi odšli, kdo bi 
nam rože in vse. V tem trenutku, da mi se je bilo umaknit iz tega 
okolja. Ti nisi več isti. Mi se vsi poznamo. (udeleženca U4, U5) 
 Samo si želiš mir. Ni več neke potrebe, da bi se več v to poglabljala. 
(udeleženca U8, U9) 
 Sem imela tako potrebo po krstu. Sem rekla, dajmo naredit krst. In 
potem je ta pastor, kje smo hodili v cerkev, na mojo željo, ko sem tolk 
tišala, naredil krst tle pri moji babici kar v banji. (udeleženka U7) 
  Vsa društva so nastala zaradi tega, da najdeš ljudi, da si si potem v 
oporo. Ker veš, da te drugi razume. (udeleženka U3) 
Potreba po pomoči Mislim, da strokovna pomoč, če pomaga, je vedno dobrodošla. Je pa 
to težko vprašanje. Takšno, ki pomaga, če pa ne pomaga, jo pa ne 
rabim. (udeleženec U2) 
 Jaz sem jo imela. Vprašanje, kaj bi bilo, če jo ne bi imela. Jaz mislim, 
ko pravijo, da moraš vse to preživet, da je tko, jaz toliko intenzivno 
doživljam, ko bi te šel operacijo pa brez narkoze. Jaz sem rabila. 
Kakšni pravijo, boljš, da nimaš. Vsak je drugačen. Danes ne. 
(udeleženka U6) 
  Mi je še vedno to izziv, da se pogovarjam s takimi, ki so izgubili 
otroka, in bi si še vedno želela, pač kar mi je blizu vera, mi je zelo 
pomembno, čeprav ni to kriterij, da so ti dani ljudje, da se nekako 




Iz odgovorov udeležencev je razvidno doživljanje sramu, ki je posledica prekinitve 
odnosa. Zaradi narave tega čustva, ki je izrazito nelagodno, udeleženci poročajo o 
potrebi po pobegu, umiku, spet drugi so želeli vsem povedati, da je otrok umrl, da bi se 
izognili domnevam o otroku, ki jih je prav tako povzročalo močno čustvo sramu. 
Potrebe udeležencev so skladne s potrebami, identificiranimi v teoretičnem uvodu 
(Meert et al. 2009, 719–733), kjer se pojavljajo vprašanja identitete starša, razlogov za 
smrt otroka, kontekst smrti in končno soočanje z izgubo prek žalovanja.  
Razvidno je, da je zelo malo udeležencev dobilo strokovno pomoč in da so izgubo 
otroka predelovali z lastnimi duševnimi viri in boljšo ali slabšo podporo okolice. 
Nekateri so se obrnili na podporne skupine, drugi so poznali farmakološko pomoč in jo 
opisujejo kot nujno, spet drugi menijo, da strokovna pomoč v takšnih situacijah nima 
posebne vloge. Ocene pomoči so večinoma vezane na njihove predhodne osebne 
izkušnje, predsodke in glede na to, ali jim je bila takšna pomoč dostopna ali ne.  
Tabela 20 




 Podtema Opis izkušnje 
Prva pomoč 
Potem so me takoj nafilali s tableti. Da se pomiriš. Čeprav ne moreš. 
In potem, ko so mi dali pomirjevala, meni se je ful začelo spat. 
(udeleženka U1) 
  
Naju pa, poleg je bila psihiatrična klinika. In tam so naju oba 
sprejeli, so nama dali pomirjevala. Tako da to je bila prva pomoč. Jz 
sem bil takrat bolj sposoben komunikacije kot žena in njo so pripeli 
v prisilni jopič pa dali so ji pomirjevala intervenozno, meni so dali 
pa samo tablete. (udeleženec U2) 
Dostopnost strokovne 
pomoči 
Moja psihiatrinja je prišla takoj zjutraj, že par ur, ko sem izvedela. 
Tako da to podporo sem imela, sam meni ni mogel nihče z besedami 
pomagat. Ker ni besede. (udeleženka U6) 
 
Ja, bila je mal kasneje. Morala sva počakat kakšen mesec. Kar nekaj 
časa kasneje, ko sem prišel na vrsto za terapije pri doktor Onji 
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Grad, ki je bila takrat edina uradna tovrstna strokovnjakinja, sva 
hodila, ne vem, nekajkrat na mesec. (udeleženec U2) 
 
In je rekla, da mi pripada en obisk babice na domu. In jaz sem njo 
klicala in mi je rekla in nisem dobila prav babice, ampak je v bistvu 
patronažna, tako večfunkcijska. In mi je rekla, da če sem jaz fizično 
OK, da ne rabi hodit. Ne spomnem se. V glavnem tam nisem imela 
nič. To mi pa ni bilo niti ponujeno niti nisem spraševala in se 
zanimala, ker ne vem. Se mi je zdel, da bom jaz to že sama. 
Ponujenih je bilo polno. V porodnišnici ne. Mogoče, mislim, da so v 
porodnišnici govorili, da bi nekaj, da bom šla k eni sodelavki, 
mogoče kaj v zvezi s takimi stvarmi. (udeleženka U1) 
Ni bilo profesionalne pomoči. (udeleženka U7) 
  Nismo o tem razmišljali. (udeleženca U4, U5) 
Sprejem strokovne 
pomoči 
Jaz sem bil pri še eni psihologinji. K njej sem šel rad, ampak to se mi 
je zdelo, kot da grem z enim znancem na kavo. (udeleženec U2) 
 Ampak nisem šla, mogoče zato, ker je bil vikend. (udeleženka U1) 
  Imam znanke, imam prijatelje, ko so psihologinje, ampak ne, sploh 
se nisem mogla odpret. (udeleženka U7) 
Strokovna navodila ob 
dogodku 
In potem je ta gospa razložila, v kakšni situaciji sva in kaj se bo 
dogajalo v najbližji prihodnosti, kaj se bo danes dogajalo, juter, 
pojutršnjem, in nam je tud svetovala par koristnih stvari. Prvič, da 
žena ne sme biti nikoli sama. Jaz sem imel tablete za njo in jih dajat 
tolk, kot je ona rekla. Ni smela sama na stranišče, rekla je, da dobro, 
da zamenjava okolje, ne tam, kjer se je smrt zgodila. Sploh naj ne 
stopiva tja, če je možno, naj naju odpeljejo kam drugam. (udeleženec 
U2) 
 Sem tudi šla nevrologu, pa mi je rekel, da mi lahko da tablete, 
vendar da ve, da moj spomin ne bo mogel izbrisat. (udeleženca U4, 
U5) 
  Tisti, ki naj bi ti pomagali, so povedali, da je statistika taka, pol vas 
ne bo, pol se pa sprijaznite. Ni se mi zdelo, da bi pri njih se 
posluževali pomoči. (udeleženca U4, U5) 
Primernost strokovne 
pomoči 
Mislim, da ne. Ne dovolj pogosta. Niti ne vem, če je bila primerna. 
Ni bila neprimerna. Težko bi pa rekel, da mi je pomagalo. Je pa 
vprašanje, kaj ti sploh lahko takrat pomaga. Recimo, pogojno. 
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Nisem čutil nekega silnega olajšanja zaradi te pomoči. Občutka, da 
mi to res koristi. Težko bi pa se odločil, ali mi je to pomagal al ne in 
kolk mi je pomagal. Stik s profesionalci mi pa ni bil zoprn. Mi je bilo 
celo prijetno. Je pa tudi sama bila mnenja, da kaj bistveno mi ne 
more pomagat. (udeleženec U2) 
 Tisto predavanje te je kar odvrnilo, da bi pri njih kar koli iskal. Zelo 
te na trda tla takoj postavijo. Tisto, kar smo imeli izkušnje, se mi zdi, 
da še večje travme doživiš. (udeleženca U8, U9) 
 
Nisem začutila tiste globine, s tisto, ki je vodila. (udeleženka U6) 
 
Meni so to psihologijo tako prikazali, da sem rekla ne. (udeleženka 
U7) 
Odnos strokovnjakov Veš, ker smeh, katastrofa. Takrat je moj prvič popizdil, pa ni tak, 
konflikten. Mislim, je ful prijazen. Je rekel, ob prvi bolečini bomo 
pršli. Prejšenj petek je rodila mrtvega otroka in ob prvi bolečini 
bomo pršli al pa še prej. Mislim, ne moreš tako, vidiš človeka, ki 
izstopa, ne moreš ga takoj obsojat, ne veš, kaj je z njim. In to je mene 
tako prizadelo. In jaz ne bom v življenju pozabila tega hinavskega 
smeha, ko se je on začel smejat. (udeleženka U1) 
 
Nekateri udeleženci doživljajo psihiatrično prvo pomoč in pomirjevala kot nujne. Drugi 
te pomoči niso imeli in so bili videti presenečeni, da bi jo lahko sploh dobili. Nekateri 
negativno doživljajo strokovnjake, ki delajo na področju duševnega zdravja. Eden 
izmed udeležencev je izjavil, da so mu bila strokovna navodila psihiatrinje zelo 
dobrodošla, ker je nato vedel, kako lahko pomaga ženi, ki je bila v izjemno težkem 
stanju. Ena izmed udeleženk doživlja zdravila (pomirjevala) v začetnem obdobju kot 
nujna. Večina je doživljala, da je strokovna pomoč, ki jim je bila ponujena, premalo 
dostopna in ne dovolj pogosta ali pa neprimerna. Ena izmed udeleženk je doživela odziv 





Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme duhovnost in religioznost 
Tema: DUHOVNOST 
IN RELIGIOZNOST 
 Podtema Opis izkušnje 
Duhovnost Jaz velikokrat si to rečem, ker imam že za sabo tolk situacij, kar 
Bog v mojem življenju naredil, jaz še zmeraj zatavam, grem pa 
vedno nazaj k Bogu. Ves ta čas sem imela na razpolago Sveto 
pismo. Jezus pravi, da po takih dogodkih, po krstu, so vedno 
preizkušnje. Jezus je šel po krstu v puščavo. In jaz sem imela zelo, 
zelo težke dneve. Zelo težko preizkušnjo.  
 
Jaz hiter zapadem v tisto mlačnost, to pa mene včasih prav potare. 
Ko grem v cerkev, me včasih jezi, a smo mi tukaj zaradi programa 
al smo mi tukaj zaradi Boga. In tiste gorečnosti za Boga ne vidim in 
v resnici je pa tudi jaz nimam.  
 
Ta odnos, kako otrok sprejema Jezusa, tako si ga jaz želim. Bog je 
tako preprost.  
 
Odprem Sveto pismo, Jakobovo pismo. Na koncu, ko so že 
evangeliji mim … prvo Jakobovo pismo, na začetku piše: »Zgolj v 
veselje si štejte, ko pridete v mnogotere težave.« Sem rekla, glej, 
Bog, tlele si se pa zmotil.  
 
Jaz vse moje probleme predam Bogu in Bog mi da moč, Jezus mi da 
moč. Da sama sebe sprejemam. Drugih ne bom sprejemala. Prej 
sem celo sovražila vse to v povezavi z Bogom, ker sem imela tako 
slab odnos z očetom, ki je o tem le pridigal. To me je blazno motilo.  
 
Ko je oče umrl, je bilo veliko lažje. Ko s svojo preizkušnjo vprašaš 
Boga, kdo si ti v moji preizkušnji, razkrij se mi, in se ti Bog 
razkriva. Noben človek ne zapolni tizga delčka srca, kot ti ga Bog 
zapolni. (udeleženka U7) 
 Ne vem, z Bogom sem se pa bolj kregala kot molila. Jaz sem bila pri 
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svetemu Jožefu, mogoče je bilo še prezgodaj. Jaz sem šla tudi na to 
adoracijo, na Najsvetejše, to mi je tudi pomagalo, glih na Fužinah 
so meli dopoldan od devetih do desetih vsak dan adoracijo. Si 
vzamem čas, grem recimo na duhovne vaje v tišini, razmišljam o teh 
stvareh, ampak da bi bilo to preveč, se mal bojim, da bi šlo kar v 
depresijo lahko. (udeleženka U3) 
 Duhovnost na široko. Nismo ozko osredotočeni na neko religijo. 
(udeleženca U8, U9) 
  Meni to veliko pomeni, jaz sem tudi iz Svetega pisma črpala. Prav ta 
jeza je bila, ampak velik prilik. (udeleženka U6) 
Religioznost Tako da v petnajstih minutah, ko je umrl, smo ga krstili. To je bilo 
tko lepo. (udeleženka U3) 
  Mi se krstimo v življenju kasneje, ko se sami odločimo. In jaz sem se 
oktobra spreobrnila in še nisem bila krščena. Dve sestrični in jaz 
smo se krstile v banji. Bog je postal center mojega življenja. 
(udeleženka U7) 
Presežno Nekak bolj, da ne moremo mi nič izsilit, da ni na nas. Nekaj več je, 
kar se dogaja. (udeleženka U3) 
  Takšna izkušnja nam lahko tudi pomaga, da vidimo ta presežni del, 
tisto, kar nas presega. Rutina nas prevzame in težko ozavestimo, 
kdo smo in zakaj smo. (udeleženka U7) 
Vera Oba sva verna. Obrnila sva se tudi, medtem ko sva brala tudi tako 
literaturo, o duhovnosti, o življenju, pa o smrti in o raziskavah na 
tem področju, tudi k Bogu. (udeleženec U2) 
 Imela sem Boga. Bog ni ustvaril smrti, ampak smrt je prišla zaradi 
greha. Še vedno je Bog stvarnik in nad vsem. Tisti, kako bi rekla, on 
išče pot do nas, on nas hoče iz tega greha ven in nismo mi center, 
Bog je ceneter. In če smo v tem življenju razdvojene, v večnem 
življenju nismo razdvojene. Ko sem doživela ozdravljenje, ko je ta 
žalost šla, so bili meseci, ko sem bila v Bogu noter. Do tega 
dogodka se kar naenkrat nismo več družili. Sem pa slišala klic od 
Boga, kje je moje mesto. Moja vera, mora rast in hitrejše kolo 
zavrtim nazaj, prav zaradi tega. Moje srce je polno in moje srce 
ljubi druge. Prej nisem bila za druzga pripravljena nič nardit. To je 




 Vera nam je pa definitivno bila velika opora. To, da imaš vero, to 
veliko. Vedno sva bila tudi midva verna, mogoče ne na ta način. Kot 
pravi naš župnik, vernemu je lažje umreti, ker ima neko upanje. 
Medtem ko ateist najverjetneje drugače umira, ker ni upanja. 
Upanje umre zadnje. V tem upanju živimo. V veri lahko najdeš neki 
mir, če nekaj obstaja, enkrat bova skupaj. (udeleženca U4, U5) 
 Neka sila je. Eni temu rečejo bogovi, Jezus, angelčki … nekaj pač 
je. Ne morem pa poimenovat tega. Ne znam si tega razlagat. 
(udeleženka U1) 
  Bog je bil kar tih. V tisti bolečini ne moreš nič razumet.  
 
Nekak sem se hotla povezat, kako naj rečem, vero in to, kar se mi je 
zgodilo. Tistim vernim ljudem, ko se jim to zgodi. (udeleženka U3) 
Odnos z umrlim otrokom In preden sem zaspala, sem se v mislih pogovarjala z njim … tako, 
kot bi bil tukaj. Kako si, kaj delaš … kaj je to, kako to. Tak en 
pogovor. In takrat mi je bilo tko, mogoče mi je dal vedet, da je v 
redu. Pa sem še hotla še kdaj, potem pač, to je bilo takrat in nič več. 
Pa glih ta, ki je medij, je rekla, če ti razmišljaš o tem, če ga ti nekaj 
vprašaš, on ti bo dal odgovor. Sam moraš ga videt. Jaz sem se 
ustrašila tega. Sem rekla hiter gor, ampak se mi zdi, da kot da bi se 
mogoče on poslovil takrat. (udeleženka U1) 
 To je edino, kar je bil stik z otrokom, pa tist filing, ne bo kar sam 
tam. Ne moreš še čisto preklopit. Svečo sem imela skoz prižgano, 
sem imela občutek, da je kar tukaj. Saj tam imamo slikico. Tko, res 
ga iščeš med mrtvimi, potem čez nek čas pa ga drugje iščeš, jaz 
pravim med živimi. Začneš se z njim pogovarjat tko. (udeleženka 
U3) 
 Tako, da o njemu veliko govorimo, včasih se nam zdi, da sanjava o 
njem. Pojavi se kar obema v sanjah. To ni pogosto, ampak z 
veseljem to deliva. To je poseben občutek. (udeleženca U4, U5) 
 Pa še njega povabim k molitvi. (udeleženec U2) 
  Moje hčere sta vedno tuki, imata duhovno življenje, po duhovni plati 
smo pa še vedno povezane preko Jezusa, preko Boga. In že zdaj 
preko Jezusa imam to bližino z njima. (udeleženka U7) 
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Posmrtno življenje Čutiš, vemo pa ne, kaj je pol. Če je tako lepo, pol pa kar pejt tja. 
(udeleženka U6) 
 Pa razmišljal o njemu, kje je zdaj, pa o posmrtnem življenju. 
Zanimal me je tud, ali bom kdaj prišel tja, kjer je on, da bomo spet 
skupaj. (udeleženec U2) 
  Ker so mi to … ni mi blizu, ne vem, nekak … verjamem, da je duša 
nekje, verjamem, da nekje si. (udeleženka U1) 
Znamenja Sem poiskala svoje Sveto pismo in sem se tisto noč zjokala, sem 
začela brat tiste vrstice, ki smo se jih na pamet učili, ko sem bila v 
nedeljski šoli. To je kar vrelo v meni. In tisto olajšanje, da mi Jezus 
odpusti vse grehe. Da me sprejema takšno, kot sem. Tista 
sprememba se tako močno zgodila preko moje vere. To je bilo tri 
mesece, preden sta punci umrli. (udeleženka U7) 
  In naslednji dan zjutraj sva se zbudila in sva nekam šla z avtom in 
zunaj je ful pihal, tko. In mi imamo tko avto parkiran in tukaj za 
avtom je bil en kup belga perja. Ne vem, od kje. Pa pihal je, a on je 
bil pri mir. (udeleženka U1) 
 
Udeleženci ugotavljajo velik pomen v duhovnosti kot dejavniku, ki ima moč v podpori 
v procesu žalovanja, kar smo ugotavljali tudi v teoretičnem uvodu. Smrt otroka 
predstavlja presežno doživetje ali izkušnjo, ki presega človekovo zmožnost sprejemanja 
izgube, in zato ga je možno opazovati, doživljati in predelovati samo na tej presežni 
dimenziji. Ne glede na religioznost posameznika večina udeležencev poroča o izrednem 
pomenu duhovnosti v žalovanju. 
Tabela 22 




Podtema Opis izkušnje 
Podpora partnerja Ker kasneje doma, v domačem okolju se po moje ne spraviš. Ja, maš 
službe, drugi otroci. Tam sva bila res zaprta, primorana, da pač se 
pogovarjava o tem. Tud ko sva se pogovarjala o tem, nisva v sebi 
držala. Ja, rabiš ta pogovor s partnerjem, tudi če je težko. Drgač pa ne 
vem, vsakič, ko bi ga pogledala, bi vedla, da je nekaj neizrečenega med 
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nami. Se mi zdi, da če ne bi imela tistega časa z možem v porodnišnici, 
da bi šel on domov. Se mi zdi, da bi to ostalo nerešeno med nama. In bi 
znal kasneje vplivat na najin odnos. In hvala Bogu, da je ostal. Takrat 
sva midva med sabo predelala in praktično se kasneje nisva nekaj. OK, 
prvi teden da, mogoče še kakšna debata in potem sva pustila to nekak. 
Da bi imela mi dva ful debate, nisv . Sva tam predelala, ko sva bila 
sama. Tudi če bi si rekel, kaj če se kaj zgodi, sem rekla, to bi ble samo 
besede. Nisva se pogovarja o najinih čustvih, pogovarjala sva se o 
dogodkih. Ja, saj je videl, kdaj sva bila žalostna, ampak ni pa, ni šel 
vame, ni silil, ker pač ve, da sem jaz taka, da pač povem. Če bom hotla, 
bom povedala, tko da, da bi imela midva ful debate, nisva imela. Sva 
vse predebatirala tiste dva dni, ko sva bila tam sama. (udeleženka U1) 
 Oba sva en druzga podpirala, kolikor sva le mogla. Drug drugemu sva 
se dajala. Takrat ko je bilo najhuje, sva bila v glavnem sama. Potem 
sva bila pa sama sebi prepuščena. Drug drugemu sva največ 
pomagala, že s tem, da sva bila v isti situaciji, pa da sva bila še skupaj, 
pa da sva bila še živa. Sigurno me je razumela, težko je pa se ukvarjala 
z mano, ker je imela, je bila tudi sama v hudi žalosti. (udeleženec U2) 
 Mož, mislim, da je reševal takrat družino. Ko sem bila jaz čist na tleh, 
očitno te stvari tako delujejo, da je on prevzel odgovornost za družino. 
(udeleženka U6) 
 Mož mi ni bil v oporo. Ko bi mi moral v bistvu mož pomagat, on je 
zbežal stran. (udeleženka U7) 
 Mož je hiter prepoznal mojo stisko in me objel. Vedno sva si bila v 
oporo. (udeleženca U8, U9) 
 Na začetku sva bila ful povezana. Tko mi je res bil v oporo, sva si bila 
v oporo. On se pač bolj boji, tle sem ga najbolj začutila, da je res z 
mano, da me podpira. (udeleženka U3) 
  V našem primeru sva midva eden drugemu dajala sebe. (udeleženca 
U4, U5) 
Podporne skupine Obrnila sem se na Zavod Živim in so imeli tudi en vikend za mamice po 
splavu ali smrti kmalu po rojstvu. Tist mi je bilo fajn, smo bili trije pari 
in smo cel vikend jokal. Tist mi je bilo zlo fajn. Kaj so te … Društvo 
Solzice. Aha, kaj je blo, iskala sem, šla sem na razne forume, pa na 
internetu razna društva imajo, pa to, pa kako so to ženske doživljale. 
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Tam sem nekak. (udeleženka U3) 
 Pa mi je ena rekla, a si se včlanila tam, to je ful dobra skupina, ki 
pomaga, sem rekla, pa kaj. A da jaz zdaj vsak dan berem objave, kako 
se je enmu isto zgodilo? Sem rekla, jaz ne rabim takih, moja zgodba je 
že dost žalostna, ne rabiš še deset drugih vsak dan prebrat. Pa je meni 
govorila, pa lej, zakaj ne prideš. Pa sem rekla, lej, mogoče ti rabiš. Jaz 
nisem čutila, da rabim. (udeleženka U1) 
  Jaz sem šla tudi na hospic. (udeleženka U6) 
Samopomoč Jaz sem rekla, jaz moram o tem govorit. Zato iščeš druge ljudi, ki so 
podobno doživeli, ravno zaradi tega, da lahk govoriš o tem. Brala sem 
knjige o trpljenju, ki mi nikoli niso prej dišale. Nekako sem iskala 
odgovor, zakaj se mi je to zgodilo. In ga itak ne najdeš. Sem šla jaz tle 
laufat, to mi je toliko pomagalo in sem se res jokala. Tist mi je pač 
pomagala, tud tko, ko sem pač brala, da hoja, ne vem, toliko korakov 
na dan, tko tisti blagi antidepresivi. Jaz sem šla z blagoslovljeno vodo 
vsak dan v eno cerkvico tam pred službo. Najbolj fajn mi je bilo, da 
sem šla tam, kjer so bili neznani ljudje. (udeleženka U3) 
 Velik sva brala. Kojc recimo. Bolj branje knjig, duhovna literatura. 
Sama sva to predelala. Recimo prakticirava še jogo, gremo za cel 
teden na Pašman in imamo takrat vegansko prehrano, pa na gonge 
hodimo. (udeleženca U8, U9) 
 In sem to Jobovo zgodbo brala. Jaz sem Jobovo zgodbo v eni noči 
prebrala od začetka do konca. (udeleženka U7) 
 Mislim, da v sebi kar največ najdem. Jaz sem največ v tišini predelala. 
Ker ljudje so polni nasvetov, ti pa imaš svojo pot in jaz sem največ v 
tišini predelala s kakšnimi nagovori. Največ v tišini, največ sama s 
sabo. Potem pa lahko še mal delim, kaj sem se jaz sama sabo 
pogovorila. Al pa na Šmarno goro it gor pa dol, pa sama. Čist v redu 
mi je, hoja v naravi zelo razbremeni. Potem sem začela in še zdaj 
hodim na telovadbo dvakrat na teden. In to z mlajšimi, prav kondicijski 
trening. Meni pomaga, jaz moram to ven dat. Jaz sem delala veliko na 
fizični kondicij, ko sem zmogla. Fizična kondicija tudi psihično 
izboljšuje in pri meni se to res pozna. Sem čuvala enega fantka od 
prijatelja, to sem ga že prej. Moram reč, da sem tudi od moževega 
bratranca še pred in tudi po nesreči čuvala dva otroka in mi je zelo 
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pomagalo. Tako da sem še zmeraj una dva čuvala. Potem sem pa tudi 
od prijatelja otroka, ki je bil zelo navezan name. (udeleženka U6) 
 Pa tudi služba, ko si predan službi in lahko misli odvrneš od tega. Jaz 
sem tudi znal gledat filme v povezavi s to našo temo, kaj se nam je 
zgodilo. Jaz sem zelo družaben človek in to je mogoče meni malo v tem 
primeru tudi pomagalo, ker sem v družbi od vedno aktiven in vedno 
sem rad šel v družbo. Mene je rešilo delo, imel sem en posel, ki me je 
prevzel. Tudi družaben sem in se nisem zaprl vase. Če se bojiš med 
ljudi, ni dobro. (udeleženca U4, U5) 
 Prvi cilj, ki sva si ga postavila, je bil, da do F rojstnega dneva 
narediva … kupila sva grob. Pa da sva naredila lep spomenik za njega. 
In točno, ko bi bil on star štiri leta, je bil ta spomenik postavljen. To je 
bil prvi cilj. Ki te drži, da nekaj funkcioniraš. Čez kakšno leto sva šla 
pa v Italijo na Camino de Assisi, na romanje. Na romarsko pot, dolgo 
enih 350 km. Ta nama je pa tudi zelo veliko pomagala. In Š. L. in 
duhovne vaje v tišini in zelo to romanje. V bistvu to branje je bilo tudi 
dobra stvar. Večina vsazga takega dneva, potem ko sta bratranc pa 
ženina sestra odšla, kmalu po tem sva začela te knjige brat in to sva 
brala cele dneve, pa tudi noči. Tudi to je pomagalo, to naju je 
zamotilo. (udeleženec U2) 
  Mislim, sem tudi napisala zgodbo, potek, saj imam s sabo. Sem že 
javno delila na Facebook pa tko. Jaz sem šla skozi ta pogovor, čim več 
govorjenja, čim več govorjenja. (udeleženka U1) 
Podpora drugih Je rekla, da pa je v Logatcu ena mamica, ki se ji je isto zgodilo pred 
enajstimi leti, in če hočem, naj ji povem in mi bo dala kontakt. Ampak 
jaz nisem rabila tega. Čez dva dni me je spet klicala, a ste poklicali 
uno gospo, sem rekla, ne, nisem. Zakaj ne? Ne vem, ne rabim. Sem 
rekla, saj hvala za pomoč, ampak ne rabim, a ne. Ja, pa vam bom jaz 
poslala od teh, ne vem, kaj so, Društvo Solzice. Pa ne vem … vsiljiva je 
že bila. Sem rekla, ne rabim, ne rabim … pa je rekel meni M, zakaj ne 
rabiš. (udeleženka U1) 
 Sorodniki so nam vedno bili v oporo. Moj brat je vezan name in vedno 
nam je bil v oporo, medtem ko njegova žena pa ni tak tip. Našo hčer ne 
doživlja, jaz to pripisujem tem, da nima otrok. (udeleženca U4, U5) 
 Ena redovnica mi je pa bistveno pomagala. (udeleženec U2) 
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 S prijatelji, ki imajo svoje preizkušnje, lažje to deliš. Zunanjo pomoč, 
po eni strani, hvala, nasvidenje. Pogovor s prijatelji je že veliko. Pa ta 
pogovor. Smo pa s temi, s katerimi smo se pa spoznali, smo se dobivali. 
Ker so razumeli. (udeleženca U8, U9) 
  Tko da takrat, najstarejša sestra, z njo sva se povezali in sem jaz zelo 
globoko kopala po Bibliji. Z mamicami, ki so izgubile svoje otroke, 
smo se močno povezale. Še zdaj se kdaj dobimo. (udeleženka U7) 
Nasveti drugih Ko mi je ena prostovoljka tukaj rekla, pa glej, ne smeš zdaj jokat, da 
njej je zdaj lepo, pa kaj bi še lahko bilo, mogoče ji je pa kaj 
prihranjeno, a ne. Ej, sem si mislila, pa dobronamerno, tle se je čutilo 
zadaj, da hoče pomagat, sam ne, ne mi tega govorit. Čeprav so mi 
ljudje predlagali, pejdi tja, pejdi na kakšno potovanje … Glej, jaz tega 
ne rabim. (udeleženka U6) 
 Pa je prišel prijatu, pa je rekel, glej, če bi bil Bog, se to ne bi zgodil. 
Jaz sem vedla, Bog obstaja. (udeleženec U7) 
 In ona mi je dala en dober nasvet, ki mi je potem koristil, da sem se 
uspešno vrnil v ta posel. Ona je rekla, ko greste nekam k ljudem, imejte 
v mislih, da vi širite veselje, da širite ljubezen, da vi njim prinašate 
sonce. Ne glede, ali boste naredil posel ali ne, vi ste k njim prišel, da 
jim prinesete veselje, ker ste tak človek. In to sem tudi kasneje s pridom 
izkoriščal. (udeleženec U2) 
 On je meni rekel, moraš živet naprej, življenje gre naprej. Seveda 
moram, ampak je tudi čas žalovanja. Pač, treba je. Tudi konec koncev 
me on ni razumel tle. Ja, si ni dopustil žalovati. Ja, saj meni so rekli, 
pa vzemi še kakšne tablete, pa antidepresive. (udeleženka U3) 
  In velikokrat so mi pisale punce, joj, bo pršlo to za tabo, počakaj en 
let, bo pršlo za tabo. (udeleženka U1) 
Zdravilci In mislim, da noben nima tega, da bi bil kakšen medij. Da kakšen pa 
ve, kaj je pol. Nihče ne ve, kaj je pol. (udeleženka U6) 
 Ja, jaz sem bil. Sva, ja. Regresija je ena metoda. Pri meni ni delovala 
nič. Je pa nekaj res. Takrat sem pa zaspal in sem spal tri ure (smeh) na 
tej regresiji. (udeleženec U2) 
 Ne. Jaz sem že zdavnaj, ko sem bila mlada, šla k vedeževalki. In ta mi 
je povedala vse to, kar se mi je zgodilo. In rekla sem, nikoli več. Ona je 
meni rekla, takrat nisem še poznala moža. Duhovnik mi je vedno bil na 
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slikah, in kot otrok, in bolan otrok, ne bo nekaj v redu, nekaj se bo 
zakompliciralo. Jaz sem še bila otrok. Meni je to vse bilo neumno, ko 
se mi je to zgodilo, se mi je pa ta film odvrtel. Zato sem rekla, nikoli 
več ne bom šla, da bi mi nekdo tako nekaj govoril. (udeleženca U4, 
U5) 
 Je pa prišla k meni ena znanka, prijateljica, znanka, ki se ukvarja med 
drugim tudi s temle, kaj so že te, k neki vzpostavljajo stik. Mediator, 
mediji, nekaj ma iz tega narejen. In sicer se nisva dobili v ta namen, 
samo je hotla pridet do mene, sem rekla pridi, a ne. Ne predstavljam si, 
da bi kdaj to rabila, ker se mi zdi, da sem dobila vse odgovore, ki sem 
jih rabila. (udeleženka U1) 
 Jasnovidci ne. Zdravilci pa. Bioenergetika. Energijsko pa nam je on 
največ pomagal. Ta človek je veliko naredil za nas. Smo ratali 
prijatelji in smo še danes. V Srbiji imamo prijatelja bioenergetika, smo 
bili nedolgo nazaj na tisti njihovi Slavi. Odnos z bioenergetikom je 
nastal iz stiske, povezali smo se in še danes ohranjamo ta odnos. 
(udeleženca U8, U9) 
 Zadnjič mi je ena razlagala, da je njen mož šel. Meni se je zdelo čisto 
mimo. (udeleženka U3) 
Ključne osebe Možev bratranc je bil edini, ki je zdržal ob moji bolečini. In je šel z 
mano velikokrat na pokopališče. Takšnega prijatelja jaz nikoli ne bom 
imela. Drug drugemu sva bila v oporo, če je kdo rabil, sploh ni bilo 
vprašanje. Bil je kirurg, najbližji sosed, smo mejaši. In po devetih 
mesecih je on naredil samomor. In sem se jaz spet sesula. (udeleženka 
U6) 
 Moj bratranec, en teden je bil z mano, z nama, pa ženina sestra. 
Onadva sta, imata tudi sama družino pa otroke, ampak sta si vzela tolk 
časa, da sta bila, ne vem, kakšen teden al pa deset dni veliko z nama. 
(udeleženec U2) 
 Imam dve sestrični, pa moja sestra, no, pa moji starši … imam sestro 
dvojčico in z njo sem ful povezana, tako da ji pač lahko vse povem. 
Recimo, mami se ni umaknila, sestra se pa je. Sestra pa ni zmogla tega. 
(udeleženka U3) 
  Najbolj mi je moja najstarejša sestra stala ob strani. (udeleženka U7) 
Pomirjevala Bila sem na hipnotikih, anksiolitikih, na antidepresivih. Če ne bi to 
 
136 
postopoma, da so mi zdravila mal zameglila, ne, bi bila lahko res v 
črni luknji. Poznam tak primer, ki smo ga imeli tam v ordinaciji. 
(udeleženka U6) 
 Meni so tudi tam v porodnišnici dajali ful teh pomirjeval, pa pol še za 
domov, pa jih niti nisem jemala. Tam sem jih recimo vzela, ker so mi 
dal in so rekli, da moram. Pa mogoče sem pred pogrebom vzela, 
ampak bolj tko, ker se mi je zdelo, da moram. Ne da bi jaz čutila, da 
rabim, a ne! Jaz sem imela občutek, da bom zaspala. Mislim, da so mi 
dali nekaj ful močnega. (udeleženka U1) 
  Moja sestra je medicinska sestra in so mi dale en apaurin, jaz sem 
imela take težave po tem, da sem rekla, nikoli več. Bila sem alergična, 
sprožila se je alergijska reakcija. (udeleženka U7) 
 
Pomoč bližnjih, predvsem partnerja, je bila pri udeležencih najbolj dragocena. Nekateri 
so v stiski iskali tudi druge oblike lajšanja, po katerih sicer niso posegali, kot so npr. 
droge (marihuana), alkohol, zdravila. Niso pa poročali o razvoju odvisnosti, razen v 
primeru ene udeleženke, ki se je zasvojila s pomirjevali in je zato imela daljše obdobje 
odvajanja. Udeleženci so poročali o zdravilcih, bioenergetikih, hipnotičnih metodah, kot 
je regresija, umiku v branje, lajšanju depresivnih stanj s pomočjo hoje, teka, uživanja 
večje količine sladkarij ipd. Večina udeležencev je pri predelovanju izgube navajala 
vsaj eno referenčno osebo, ki ji je bila v oporo. Ena izmed udeleženk je edini zaupen 
odnos lahko ustvarila z Bogom, ker so vsi drugi odnosi umanjkali.  
3.2.5 Opis splošne strukture in značaja področja spremembe po smrti 
otroka 
Tabela 23 




Podtema Opis izkušnje 
Sprememba vedenja Saj otroka ni bilo takrat, odkar pa imava otroka, nisem imel več 
izpadov besa. Zdaj se že v redu kontroliram. (udeleženec U2) 
 Energijo vložiš v druge stvari. Da zadihaš s polnimi pljuči. Da 
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živiš, da stvari, ki si jih do takrat odrival na stran, da začneš 
živet. Vedno si se neki stvari odpovedal. (udeleženca U8, U9) 
 Sem pa jaz postala bolj vzkipljiva. (udeleženka U3) 
 Po 22 letih sva prvič plesala na eni poroki. Po tem dogodku jaz 
še nikoli več nisem šla dol na Kolpo. Nikoli, na morje gremo, na 
Kolpo ne. (udeleženka U4) Jaz grem med ljudi. Ženska drži tri 
vogale. Rad bi, da bi še ona šla ven med ljudi. Mogoče kdo misli, 
da moja žena ne gre, ker jaz ne želim, ampak ona enostavno ob 
vsem tem ni več del neke družbe in enostavno se ne zna vključiti. 
(udeleženec U5) 
  Kasneje po tem sem začela kadit. (udeleženka U1) 
Sprememba na 
profesionalnem področju 
Nekaj časa sem delala, potem sem prišla domov k možu v njegovo 
firmo. To je bilo boljše. (udeleženca U4, U5) 
  Sam pol so me tudi za štiri ure upokojili. Ker jaz ne bi mogla 
osem ur delat, ker noči so bile take, kakršne so bile. Jaz bi zdajle 
zadnjih pet let lahko delala. Rabila sem ene sedem let. Prej sem 
ogromno delala, tudi po 12 ur. Potem pa jaz čez noč nisem nič 
delala. Ampak nisem mogla več tega dela opravljat. Ker ljudje, ki 
so bili v stiski, so se mi toliko smilili, da sem jokala z njimi, tisti, 
ki so pa prišli po mojem za take stvari, ki niso pomembne, pa bi 
jih kar poslala nekam, jih nisem prenašala. Potem moraš nehat. 
(udeleženka U6) 
Sprememba v religioznosti Kadar grem na grob F, ponavadi zmolim, sploh pa, če sem sam. 
Pa v cerkev hodimo večkrat, skoraj vsako nedeljo. Pa tako, da 
sem član župnijskega pastoralnega sveta, kar prej ne bi sprejel. 
Pa od takrat naprej sem bil kar precejkrat na različnih duhovnih 
vajah, v tišini al pa za pare. Kar prej tudi ne bi šel. (udeleženec 
U2) 
 Religioznost se je pa povečala. (udeleženca U8, U9) 
 V začetku smo bolj pogosto šli na mašo, dobro, mi tudi drugače 
hodimo k maši. Ampak nekak je danes vse v mejah. 
 Po hčerini smrti hodim redno na duhovne vaje. To se je res 
spremenilo. Mi veliko pomeni. Boljše razumem, sem pa zelo 
tko … (udeleženka U6) 
  Povečala se je religioznost. (udeleženka U3) 
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Sprememba v izražanju 
čustev 
Lažje jokam in to celo pred drugimi. Pa mogoče tudi izražanje 
jeze ni tko impulzivno kot prej. (udeleženec U2) 
  Lažje povem, če mi nekaj ni prav. Tudi svojim najbližjim, če mi 
kaj ni v redu, povem. Mal se ustavim, razmislim, včasih sem kar 
na hiter povedala. (udeleženka U6) 
 
Najbolj izrazite vedenjske spremembe udeleženci doživljajo pri spremembah na 
profesionalnem področju, kot je zamenjava službe ali poklica. Nekateri poročajo o 
povečani vzkipljivosti, spet drugi o povečanem nadzoru nad izbruhi besa. Prav tako 
nekateri udeleženci poročajo o izogibanju mesta, kjer se je zgodila nesreča, in 
izogibanju socialnih stikov, ki niso nujni. Nekateri poročajo o novih zasvojenostih 
(kajenje), ki so se pojavile po dogodku. Skoraj vsi udeleženci doživljajo izboljšano 
religiozno življenje in duhovnost ter izboljšave pri izražanju čustev. Prav tako sta 
zakonca izpostavila, da sta po 20 letih od smrti otroka prvič plesala na poroki, kar se 
sklada z Milesovim modelom starševskega žalovanja (1984), ki pravi, da starši lahko v 
fazi reorganizacije doživljajo občutke krivde, ker so začeli ponovno uživati življenje 
(DeGroot in Carmack 2013, 453).  
Tabela 24 
Prikaz podtem, ki smo jih identificirali v okviru teme miselne in vrednostne spremembe 
Tema: MISELNE IN 
VREDNOSTNE 
SPREMEMBE 
 Podtema Opis izkušnje 
Sprememba prioritet in 
vrednot 
Materialne stvari nimajo več takšnega pomena, sploh pa če 
pride kakšna taka izguba. Lahk bi rekla, mam še to za naredit, 
pa še tist … ne, naj počaka, rečem, a, b, c, kaj je najbolj 
pomembno. A so otroci, potem pa b, pa c. Ven na vrt jim 
dovolim tudi, da kakšno škodo naredijo. Če kakšna solata ne 
zraste, je bolj pomemben, da sodelujejo pri procesih. Včasih 
mi je pomenilo, da bodo ljudje prišli in da je vse na svojem 
mestu. Zdaj mi to ne pomeni več. Eden gleda, ali imam jaz to 
vse v redu, ali nimam v redu. Takšnih ljudi sploh ne rabim. Jaz 
imam svoj vrednostni sistem in me to ne zamaje. Včasih pa to, 
 
139 
kaj bodo drugi rekli, to me danes ne zanima več. Danes, ko se 
zbira toliko denarja za vse, me moti. Za človeka poskrbet, ko je 
v stiski, ko je na tleh, ne pa enga, ki se šverca, al pa da se pač 
šlepa. (udeleženka U6) 
 Dokler se jaz sprašujem, zakaj, ampak ne, kdo si, v tej moji 
preizkušnji. Zdaj, ko sem spet postala babica, novo rojstvo, ko 
se je zgodilo, bi lahko rekla, največje dragoceno darilo imaš, 
ko se zgodi rojstvo otroka. (udeleženka U7) 
 Mislim, v službi se včasih sprašujem, kaj, saj je to vse brez 
veze, po drugi strani pa hitro padeš tudi v stare tirnice. 
 Vse to materialno je res drugega pomena. Vidim, zaradi 
kakšnih banalnih stvari se nekateri obremenjujejo. To ni 
vredno omembe. Ne da bi se zaradi takšnih malenkosti 
obremenjeval. (udeleženca U4, U5) 
 Ne spravi me v stres več kakšna stvar, ki ni zelo pomembna. 
Npr. izguba službe, poklica, materialna neka škoda. Mogoče v 
tem smislu, da je treba vsak dan živet tko, kot recimo, da je 
zadnji. To življenje je eno in edino in je treba iskat pozitivne 
stvari v njemu. Ne pa slabe in negativne. (udeleženec U2) 
  Kot otrok imaš drugačna merila. Vedno je bila družina na 
prvem mestu. Zdaj pa sploh. (udeleženca U8, U9) 
Sprememba misli Ker od takrat ne razmišljam več na tak način o njemu, ne, 
nimam več tist, da bi vsak večer razmišljala, da bi mi bilo tako 
hudo. To je bilo kakšen teden po tem. Ker do takrat sem sam o 
tem 24 ur na dan razmišljala. Nekak se z lepimi spomini 
spominjam. Tiste tri ure, ko sem ga imela jaz pri sebi, meni so 
bile to najlepše tri ure. Kakor kol se sliš. (udeleženka U1) 
 Ta izkušnja smrti mi je dala nek drug pogled, življenje je več 
kot to, kar vidimo. Ampak prav to zavedanje, da je življenje, 
življenje poteka, nič se ne zgodi brez namena, vse se dobi z 
namenom, vsaka minuta, vsaka sekunda. Življenje je zares 
lepo, v odnosih, odnosi štejejo, ne materialne stvari. Lahko 
imamo vse, pa nismo srečni, lahko nimamo nič, pa smo srečni. 




 Vem, da sem včasih celo zavestno ugotovila, oh, nasmejala 
sem se. (udeleženka U3) 
  Bolj se zavedam pomena odnosov. In da človeku daješ, dokler 
je živ. Ni treba pol nosit na grob cele kupe rož, sveč, da je 
lahko to skromno. Je pa pomemben odnos in še enkrat odnos. 
(udeleženka U6) 
Sprememba spomina Jaz sem takrat zelo pozabljala. Zdaj se tudi določenih stvari 
sploh ne spomnim al pa čisto drugače, kot so bile. Jaz se 
spomnem vežice, meni se je zdelo, da mi stojimo na nekih 
stopnicah gor. Tam sploh nobene stopnice ni. To sem jaz v 
glavi. (udeleženka U6) 
 Pozabiš neke stvari. Ne vem, v bistvu se spomnim tega 
trenutka, ne prej tega, ko sem zvedla. Tega se ne spomnem. Se 
mi zdi, da nikol nisem trpela. (udeleženka U1) 
 Nekatere stvari smo mogoče malo pozabili. Po desetih, 
petnajstih letih je nekako drugačno. Telo je drugačno. 
(udeleženca U4, U5) 
 Ni neke stiske. So spomini, spomini iz preteklosti. (udeleženca 
U8, U9) 
  Če se spomnem nazaj, skozi kakšno žalost, bolečino, izgubo 
sem šla, bi rekla, da je bil ta prehod iz te žalosti preko Jezusa 
Kristusa, tolažba oziroma blagoslov v mojem življenju. 
(udeleženka U7) 
 
Udeleženci poročajo o doživljanju sprememb na področju vrednot in prioritet v odnosu 
na obdobje pred smrtjo otroka in razširjenjem zavedanju življenja. Te spremembe so 
predvsem usmerjene v nematerialne stvari in zavedanje minljivosti. V spominu so 
osredotočeni predvsem na lepa doživetja iz preteklosti in jih ne vežejo več stiske. Pri 
treh udeležencih je razvidno, da so značilno disocirali spomin na dogodek, kar je 
značilno za travmatične spomine, pri čemer disociacija preprečuje ponovno doživljanje 
travme, v daljšem obdobju pa preprečuje možnost predelave travme (Cvetek 2009, 54–
58). Ena izmed udeleženk je celo poročala o tej bolečini in premagovanju izgube kot o 









Podtema Opis izkušnje 
Sprememba osebne moči Mogoče sem takrat dobila še dodatno moč, sem rekla, lej, ona 
poslušat ne more, jaz sem pa preživela. Mogoče mislim, da me 
nobena stvar ne more več tako prizadet. Mislim, saj je hudo, 
ampak ne tako, kot je bilo tisto. mogoče sem vidla, da če to 
zmorem sama, potem pa tudi marsikaj druzga. (udeleženka U1) 
 Vem, da lahko preživim tudi tako najhujšo tragedijo, kot sem jo 
doživel. Včasih bi mislil, da to ne bi preživel. (udeleženec U2) 
 Mislim, da sva močnejša. (udeleženca U4, U5) 
 Stvari potem gledaš, kar vse si dal čez, in ja, ti kar da moč 
takšna preizkušnja. Ne delamo drame. Rečeš si vedno, saj smo 
še hujše stvari dali čez. (udeleženca U8, U9) 
 Mislim, da sem bolj močna, da prenesem celo več. (udeleženka 
U6)  
  Takrat me je ful nagovoril en židovski prerok, ki pravi, da mati, 
ki je izgubila otroka, se več ne boji ničesar. Tist se hočem prav 
večkrat spomnit. Enkrat sem si zapisala. (udeleženka U3) 
Sprememba fizičnega zdravja Začele so se tudi bolezni, samo se je prilepilo za mene. Jaz sem 
bila nekaj časa doma, potem sem bila na bolniški, imela sem 
migrene. Vsake toliko sem šla na injekcije, glavobol je bil 
strašanski. Tako sem se trudila za drugega otroka. Moje telo je 
bilo od stresa polno nekih bolezni. Ščitnica, nekateri tumorji … 
(udeleženca U4, U5) 
 Takrat še nisem vedela, da imam alergijo. (udeleženka U7) 
 Pa sladkor mi je šel gor. To so takoj odkrili, tako da nisem niti 
sladkarij jedla, ker mi je stric umrl zaradi sladkorne, ker mu 
niso odkrili toliko let nazaj. (udeleženka U6) 
  Zdravje se mi je malo zrušilo, očitno mi je imuniteta padla. 
(udeleženka U3) 
Sprememba v počutju Zdaj se mi zdi, da je lažje, smo mal zadihali. Velik bolj te je 
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strah, ker veš, da se ti vse sorte lahko zgodi, za punčko me je 
zdaj bolj strah. Saj ne bi rada, da bi zdaj za njo … sam ja, če te 
kača piči, se še miši bojiš. (udeleženka U3) 
 Ko se pa prva vnukinja rodila, to je bilo pred osmimi leti in pol, 
sem imela spet eno veselje do življenja. (udeleženka U6) 
 Hudo ni več. (udeleženka U1) 
 Res pa je, da zdaj vidim neke potencialne nevarnosti, ki te lahko 
ogrožajo. (udeleženca U8, U9) 
  Veliko manj intenzivni so ti občutki. Žalosti zaradi izgube in 
sramu in jeze. Vsa ta čustva so bistveno manj intenzivna, kot so 
bila. Hkrati je pa tudi življenje lažje, al pa možno. Prej je 
izgledalo, da ni prihodnosti. V veliko manjši meri čutim sram. 
Mogoče še vedno malo. Veliko v manjši meri. (udeleženec U2) 
Sprememba doživljanja Jaz sem tudi doživljala to, da si želiš še enega otroka. Midva sva 
doživljala, kot da bi se postarala. Se mi zdi, da se včasih 
probam zadržat, ker se mi zdi, da se ljudem preveč smilim. Po 
drugi strani je tudi to, da veš, da nisi vsega obvarovan, to je 
tudi težko sprejet. Take stvari, da če nekaj dobro delaš, da boš 
avtomatsko s tem blagoslovljen. (udeleženka U3) 
  Drugače dojemaš vse skupaj. Ko vse štima, enostavno drugače 
dojemaš življenje. (udeleženca U8, U9) 
Sprememba v sočutju Tudi če mi ni znan, če slišim, da je nek otrok umrl, jaz povežem 
s to svojo stisko, to empatijo zelo čutim. (udeleženka U7) 
 Tisti, ki so pa hude stvari doživljali, sem se pa preveč zlila z 
njimi. Ja, sočutna do tistih, ki so v stiski, pa malo bolj stroga do 
tistih, ki jamrajo, ko jim je hudo, pa jim ni nič hudega po 
mojem. (udeleženka U6) 
 Vedno jokam ob vseh tragičnih dogodkih, ko gre za otroke. 
Mene to zelo preobremeni, doživljam stisko teh staršev, pa 
čeprav jih ne poznam. (udeleženca U4, U5) 
  Že prej sem bil sočuten do ljudi v stiski. Zdaj bi rekel, da sem še 
bolj. Sploh če gre za otroke. (udeleženec U2) 
Sprememba v duhovnosti Jaz bi res rekla, da sem se začela bolj poglabljat. (udeleženka 
U3) 
 Boljše razumem in tudi bolj me zanima. Mogoče sem malo bolj 
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poduhovljen. (udeleženec U2) 
  Imam tudi knjigico. Biti blizu Boga. Ko sem šla skozi to izgubo, 
jaz sem bila res blizu Boga, sem ga res začutila. (udeleženka 
U7) 
 
Čeprav je pri več udeležencih prisotno poslabšanje fizičnega zdravja po dogodku izgube 
otroka, večina poroča o pozitivnih spremembah v doživljanju osebne moči, povečanem 
sočutju do ljudi v stiskah in bolj poglobljeni duhovnosti. To se sklada s konceptom 
potravmatske rasti (Tedeschi in Calhoun 1996, 455), ki smo ga omenili v uvodu.  
Tabela 26 




Podtema Opis izkušnje 
Sprememba partnerskega 
odnosa 
To naju je zelo zbližalo. To naju je še bolj povezalo, zelo sva se 
poglobila drug v drugega. (udeleženca U8, U9) 
 Mogoče midva z ženo. Midva sva se še bolj zbližala, kot sva 
bila. Sva v tej zgodbi skupaj in to traja. To traja do konca 
življenja. Pomembni so mi odnosi v ožji družini. To sva midva z 
ženo in z otrokom. (udeleženec U2) 
 OK, naju vežeta še dva otroka. Ampak sva takoj rekla, al eno 
ali drugo. Nekje v sred ne moreš bit. In mogoče naju je povezal 
še bol. Midva sva si že takoj rekla, lej, ta situacija, al naju bo 
zbližala al naju bo dala narazen. Mogoče lahko rečem, da je 
isto, ampak bolj na pozitivno kot na negativno. (udeleženka U1) 
 Midva nisva potem nikoli več skupaj prišla, da bi bila intimna. 
Res se nikoli več nisva povezala. Ta izguba je res v najinem 
odnosu naredila eno veliko brezno. Vsi odnosi, in z možem in z 
mamo in s sestrami so se poslabšali po smrti hčera. Z možem 
sem pač … jaz si nisem nikoli predstavljala, da bi bila sama. 
On me ni nikoli zaščitil, sem pa čutila zaščito v tem, da imam 
moža. On je tudi oče mojih otrok. (udeleženka U7) 
 Naju je smrt še bolj povezala. Jaz nisem mogla delovat, on je 
deloval. On je en let, ko z mano ni bilo nič, gor držal vse 
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skupaj. (udeleženka U6) 
  Vsaj v začetku se drugač obnašaš do otrok. Po eni strani jim 
vse hočeš dat, jim vse pustiš. Po drugi strani si previden, ko 
skačejo nekje, pazi, pazi! Ampak vidiš, da je tolk tanka nitka. 
Bolj si radodaren in bolj kritičen. (udeleženka U1) 
Sprememba odnosa do otrok Če se ta nesreča ne bi zgodila, jaz ne bi na ta način vzgajala 
moje otroke. Otroci so nam darovani, rodijo se ne samo za ta 
življenje, ampak za večnost. To je dar od Stvarnika. Poglej na 
tist, kar se ne vidi. (udeleženka U7) 
 S hčerkico sva se zdaj zelo navezale, tko smo velik skupaj, 
mogoče tudi zaradi tega, ker se je to zgodilo. (udeleženka U3) 
 Danes naša hčer ne gre več sama na Kolpo. Zdaj, ko gre v 
šolo, na vlak, skoz se javlja. (udeleženka U4, U5) 
 Vnuki so navezani, radi prihajajo, rečejo: jaz pa ne grem 
domov. Jim postavljam mejo, ampak sem z njimi, vzamem si 
čas, pri svojih otrokih ga nisem imela. (udeleženka U6) 
  V odnosu do tašče, še posebej do tasta, tam pa ja, tam so slabši 
donosi. So še postali slabši, mogoče tudi zaradi mene. 
(udeleženka U3) 
Sprememba odnosa s širšo 
družino 
Jaz nimam sorodnikov tukaj, razen enega bratranca. Žena ima 
dosti sorodnikov. Oni pridejo, ko jih povabimo. Moj brat živi 
takoj zraven, je sosed. (udeleženca U4, U5) 
 S sestrami so se bolj poslabšali odnosi pol zaradi dediščine. 
(udeleženka U7) 
 Ti odnosi s tastom in s taščo so se najbolj spremenili. Ampak ne 
pa tolk. Najprej sem mislil, da bomo popolnoma prekinili stike, 
pa jih nismo. Zdaj so se že zelo normalizirali, kolikor je le 
mogoče. Čist taki pa ne bodo več. (udeleženec U2) 
  Ljudje, s katerimi sva imela stike ob izgubi, smo potem postali 
prijatelji in smo še zdaj, pa prej nismo bili. S kakšnimi pa 
obratno. Smo se prej več družili, se pa zdaj manj. Al pa sploh 
ne več. Ne zdijo se mi ti plitvi odnosi več tako pomembni al pa 
odnosi z ljudmi, s katerimi nisi zelo neposredno povezan. Ne da 
se mi več imeti nekih plitkih odnosov ali klicat ljudi samo zato, 
da jih kličem. (udeleženec U2) 
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Sprememba odnosa s 
prijatelji 
Kakšni so se oddaljili, ker se niso upali pridet do mene. Recimo 
najboljša prijateljica, pa mogoče še boljša. (udeleženka U1) 
 Ja, do določenih ljudi sem bolj oddaljena. Kakšni prijatelji so 
ostali, kakšni so šli, ker me niso razumeli. Pa ne da bi jim kaj 
zamerila, so bili dobri prijatelji, ampak niso razumeli. 
(udeleženka U6) 
 Naši prijatelji, eni so odšli v tujino. Ni pa danes to družba, kot 
je bila včasih. Ko kaj praznujemo, pokličemo. Časi so se 
spremenili. Moja družba je ostala ista. Ta moja generacija, to 
so njihovi otroci vsi po 30 let stari. Oni imajo tudi vnuke, so 
babice. Jaz se z njimi ne najdem, imajo drugačne pogovore. 
Drugače razmišljajo. Meni je lažje s temi mlajšimi mamami. 
Koliko lahko, se njim prilagodim. (udeleženca U4, U5) 
 Do nesreče sem imela določene ljudi ob sebi, po nesreči so se 
pa ti ljudje spremenili. Tudi jaz jih več nisem spustila blizu. 
Pojavili so se drugi. (udeleženec U7) 
 Se mi zdi, da v tem času spoznaš ljudi, ki ti stojijo ob strani in 
se z njimi bolj povežeš. Nekdo, ki s tem ni bil seznanjen, pa ne. 
  Mogoče imamo od takrat boljši odnos. (udeleženka U1) 
Sprememba odnosa s sosedi Vse se je spremenilo. (udeleženka U7) 
 Zanimivo. S kakšnimi so se odnosi izboljšali. So sosedje in 
ljudje, ki ti niso najbolj pomembni, so se odnosi izboljšali po 
tem … zanimivo. Slučajno, ker so pol ljudje, ko izvejo, kaj se ti 
zgodi, se tudi sami odprejo, al ne vem. (udeleženec U2) 
   
 
Zanimivo je, da skoraj vsi udeleženci poročajo o izboljšanju partnerskega odnosa (z 
izjemo ene udeleženke) in večji medsebojni naklonjenosti, ki izhaja iz medsebojne 
podpore v času najhujše stiske in občutka povezanosti v skupnem premagovanju te 
izkušnje. V odnosu do prijateljev večina udeležencev poroča o spremembah, predvsem 
o novih izkušnjah na področju prijateljskih odnosov ali o prekinitvi dotedanjih 
prijateljskih odnosov, katere ocenjujejo kot plitke in neprave. Opazili so predvsem, da 
so ljudje, ki zdržijo ob tebi, in tudi takšni, katerim tuja stiska predstavlja preveliko 
osebno breme.  
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Spremenili so se tudi odnosi v širši družini in večina poroča o poslabšanju. Odnos s 
sosedi pa nekateri udeleženci doživljajo kot boljši ali bolj odprt, iskren.  
Odnos z otroki je nekoliko obremenjen z izkušnjo, ker se pojavljajo neutemeljeni 
strahovi, pa vendar večina udeležencev vidi svoje odnose s preostalimi otroki v veliko 
boljši povezanosti in večji naklonjenosti.  
3.2.6 Opis splošne strukture in značaja področja priporočila staršem po 
izgubi otroka  
Tabela 27 
Priporočila udeležencev  
Tema: PRIPOROČILA 
STARŠEM, KI SO 
IZGUBILI OTROKA 
 Podtema Opis izkušnje 
Priporočila staršem Naj si probajo najdet pomoč usposobljenega terapevta, ne pa kot sva 
midva počela. Mogoče bo on kaj pomagal. Najbolj si pa morajo sami 
pomagat. Bit en drugemu ob strani, držati se skupaj. Ker če ne bi bilo 
njiju, ne bi bilo niti njunega otroka. Ne obsojat en druzga. Pa skupaj 
iskat izhod, pa živet naprej, po možnosti imeti kasneje, ko pridejo k 
sebi, še kakšnega otroka. To je nama z ženo zelo pomagalo. 
(udeleženec U2) 
 Naj se pogovarjajo. In da ni nič narobe, da niso nič narobe naredili. 
In da je boljše s časom, čeprav je v tistem trenutku to težko razumet, 
treba je preživet bolečino, treba je pač, da se lahko zjočeš kjer koli. 
Naučiš se, kako živet. (udeleženka U3) 
 Samo zdržat ob njih, lahko jih držite za roko, lahko jokate z njimi, ne 
bo nič narobe. Samo ne jim govorit. Lej, saj, bo, saj un je tudi izgubil, 
saj njej je zdaj lepo, njemu je zdaj lepo … Haloo. Pejt ti tja pa boš 
videl. Kdo ve, kaj je tam, nihče ne ve, kaj je. Vsak sam ve, da to tko 
boli, da več kot zmoreš, boli. Ko ti para srce, trup in vse da … Naj se 
ljudi zadržijo teh komentarjev. (udeleženka U6) 
 Za vsako tako žalost smo ljudje tisti, ki moramo skupaj jokat, se 
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moramo skupaj veselit, ampak vsak naj najde skozi svojo izkušnjo pot. 
Jaz lahko s tabo molim, sem ob tebi, lahko jokam s tabo, ampak z 
Bogom se moraš povezat. In to je to, naš Bog je naš zdravnik, tolažba, 
vse, kar potrebuješ … Jaz bi z veseljem vzela to bolečino, pa ne 
morem. (udeleženka U7) 
  Če imaš psihične težave, pa se obrneš na psihologa, psihiatra, 
župnika, moža, ženo … Vedno je treba nekomu dati svoja čustva, dati 
ven iz sebe. Če ti kdo da sugestijo, to ti vedno boljše da tisti, ki je šel 
čez takšno situacijo, kot brat, sestra … Oni to niso dali čez. Vsak ti 
lahko kaj reče, ampak na koncu moraš to vse sam predelat. Ne nikoli 
obsojat, lotit se alkohola, droge, se umikat od doma, če ti žena kaj 
prigovori, da gre v gostilno in pije. Mi imamo že dvoje prijateljev, ki 
so se ločili. Otroci so stari 25 let. Ne moreš verjet. Ni glavni razlog 
prešuštvo, ampak to, da moški pili svoje, žena trpi, ni pogovora. 
Otroci so problem. Večji otroci, večji problemi. Več išče, gre v mesto, 
pride do različnih priložnosti in se ne zna z njimi soočat. (udeleženca 
U4, U5) 
Vpliv na druge Potem so mi prijateljice pa znanci, potem so mi govorili, zdaj čist 
drugače na svoje gledam, sem rekla, lej, super. Nekomu nekaj 
dobrega s tem narediš, mu daš drugačen pogled al pa … ne vem, so 
hvaležni za to, kar imajo. (udeleženka U1) 
  Potem sem jaz v službi srečal ljudi, ki so jim se tudi takšne stvari 
dogajale. Lahko jim rečeš, razumem, poznam. Lahko daš neke svoje 
iztočnice. Imaš občutek, da si komu pomagal. (udeleženca U8, U9) 
Počutje po pogovoru Majčken žalosten, ampak mi ni bil moteč. Po svoje tudi prijetno, ker 
sem obujal spomin na njega. Žalost in pogrešanje (solze). (udeleženec 
U2) 
 Meni je bilo zelo dobro, ker sem bila z nekom, ki me razume, ki je šel 
sam skozi to zgodbo. Bi mnogo težje govorila z nekom, ki nima te 
izkušnje. Sem bila res lahko odprta in povedala to, kar čutim. Mi je v 
redu. Tudi lahko govorim zdaj o tem, tudi rada bi, da bi komu 
povedala, kdo nima te izkušnje, naj se raje zadrži in naj bo tiho. 
(udeleženka U6) 
 Jaz se rada o tem pogovarjam, meni je všeč, če lahko govorim tudi o 
Bogu, ker v vseh teh situacijah je le Bog center. In moj smisel 
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življenja je v tem, da slavim in počastim Boga. (udeleženka U7) 
  OK. Mi smo to predelali. (udeleženca U4, U5) 
 
Starši izpostavljajo, da je ob takšnem dogodku ključno, da ti ob strani stoji partner. En 
od udeležencev je pogrešal usposobljenega strokovnjaka, s katerim bi lahko predeloval 
to izkušnjo. Izpostavljajo, da sta bližina sočutne osebe in zmožnost, da ob tebi zdrži 
tvojo bolečino, tisto, kar je ključno v teh trenutkih. Nekateri udeleženci so se prvič 
poglobljeno pogovarjali o tej izkušnji, čeprav je od tega minilo več kot 20 let. 
Večinoma radi delijo to zgodbo in obujajo spomine na preminulega otroka ter se ga 




Spomini na tiste zadnje trenutke, ki so vezani na dogodek smrti, so pri večini staršev še 
vedno zelo živi. Čeprav se v povezavi s spomini na otroka starši večinoma spomnijo 
lepih skupnih trenutkov, pa imajo pri spominih na dogodek smrti nekateri zelo žive 
spomine na podrobnosti, kot so prizori mrtvega otroka, prvi odzivi in besede tistih, ki so 
sporočili vest o smrti, zadnji trenutki, ki so jih delili z mrtvim otrokom, vključno z 
besedami, ki so jih med seboj izmenjevali. Nekateri udeleženci poročajo o izkrivljenem 
spominu na dogodke, situacije in prostorske zaznave, ki so sledili po tem prvem 
soočanju z izgubo, npr. da mrliška vežica sploh nima stopnice, o kateri so bili 
prepričani, da je tam, ali da se ne spomnijo ljudi, ki so se udeležili pogreba, ali da težko 
prikličejo v spomin nekatere ključne stvari, ki so se dogajale neposredno po dogodku.  
Spomini na travmatične dogodke pri nekaterih travmatiziranih ljudeh sploh niso 
dostopni, vendar so preplavljeni s čustvenimi odzivi in somatskimi senzacijami pri 
aktivaciji travmatičnega dražljaja. Spet drugi travmatizirani ljudje se v podrobnosti 
spomnijo travmatičnega dogodka in se vtisi podoživljajo brez večjega preoblikovanja 
tudi desetletja po dogodku. Disociacija je tisti proces v možganih, ki preprečuje 
spominu, da bi postal integriran v skupek avtobiografskega spomina. Travmatični 
spomini so zato pogosto shranjeni kot senzorne in čustvene reprezentacije, kar lahko 
povzroča podoživljanje preteklosti na podoben način, kot je oseba izkusila med travmo. 
To podoživljanje povzroča strah, zato se tudi osebe, ki so doživele travmo, izogibajo 
mislim in govorjenju o dogodku, kar pa posledično preprečuje, da bi travmo predelale 
(Cvetek 2009, 54–58). 
Pri opisovanju žalovanja več udeležencev opisuje fizične bolečine, ki so jih občutili v 
telesu v trenutku soočanja s smrtjo otroka, predvsem na notranjih organih in tudi 
omrtvičenje nekaterih delov telesa, kot so npr. noge. Občutili so tudi bolečino v prsnem 
košu, ki so jo doživljali v predelu srca. Po začetnem šoku so doživljali bes in jezo, kar 
so nekateri tudi kazali z impulzivnim vedenjem, odrezavostjo oziroma z neposrednim 
izražanjem jeze in besa. Prav tako poročajo, da so imeli fantazijsko upanje, da se bo 
otrok od nekod pojavil, in so na ta način poskušali zanikati dokončnost smrti. 
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Udeleženci poročajo o občutkih sramu, krivde in ljubosumja v odnosu z drugimi ljudmi. 
Prav tako so začeli doživljati strah, da bi se njihovim drugim otrokom kaj tragičnega 
zgodilo, in so zato posebej nadzorovali njihovo gibanje in dejavnosti. Skoraj vsi 
poročajo o stiskah, ki so jih doživljali pri srečevanju z drugimi ljudmi, predvsem pa 
občutke sramu in nevrednosti. Nekateri udeleženci imajo še danes težave z 
nespečnostjo, čeprav je od smrti minilo desetletje ali celo dve. Ena udeleženka je 
poročala o nepričakovanem paničnem odzivu, ki ga je doživela pri zlaganju otroških 
oblačil na polici v trgovini. Nekateri udeleženci še vedno doživljajo zamero do 
nekaterih akterjev, ki so bili posredno ali neposredno vpleteni v nesrečo ali so o nesreči 
le poročali. Skoraj vsi udeleženci so poročali o močni želji, da bi tudi sami umrli. Te 
želje o lastni smrti so trajale tudi dlje časa, dve udeleženki poročata, da sta to intenzivno 
želeli tudi dobro leto po dogodku. Predvsem pa poročajo o intenzivni žalosti, ki se še 
danes kaže, posebej ob obletnicah, družinskih praznovanjih in ob praznikih. Poročajo 
tudi o občutenju zaznamovanosti za vse življenje.  
Regulacija afekta po smrti otroka poteka po fazah, kot je opisano v teoretičnem uvodu, 
v skladu s petstopenjskim modelom žalovanja, kjer je značilno izboljšanje počutja skozi 
čas, vendar vsi udeleženci izpostavljajo, da izgubo doživljajo kot krivično in težko 
vidijo smisel v smrti otroka, zato je tudi pot žalovanja do sprejemanja in oblikovanja 
pomena nekoliko daljša in zahtevnejša. Udeleženka, ki je v nesreči izgubila 23-letno 
hčer, je izpostavila, da je njeno smrt sicer sprejela, nikoli pa se z njo ni sprijaznila. To 
potrjujejo tudi nekatere raziskave (Arnold in Buschman Gemma 2008, 658), 
(Lichtenthal et al. 2013, 311), (Murphy in Johnson 2003, 381), kjer izpostavijo 
vseživljenjskost procesa starševskega žalovanja, še posebej pa oteženo iskanje pomena 
v primeru nasilne smrti, kot je nesreča.  
Vsi udeleženci, z izjemo ene udeleženke, so poudarili pomoč zakonca na poti žalovanja 
in izpostavili velik pomen medsebojne podpore. V raziskavi medsebojne podpore 
partnerja v procesu žalovanja po otrokovi smrti (Ozbič 2015) so izpostavljene tri glavne 
kategorije žalovanja partnerjev po smrti otroka, in sicer: povezano žalovanje, 
samostojno žalovanje z občasno povezanostjo in izolirano žalovanje, ki je tipično za 
nefunkcionalne partnerske odnose, kar je potrjeno tudi v našem primeru. Udeleženka, ki 
žaluje izolirano od moža že dobrih 28 let po smrti hčera, vztraja v zakonskem odnosu 
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kljub njegovi zasvojenosti in skrajni medsebojni odtujenosti. Pri večini ostalih 
udeležencev je značilno samostojno žalovanje z občasno povezanostjo, kar je sicer 
značilno za funkcionalno partnerstvo (Ozbič 2015, 44).  
Kljub pogostim splošnim trditvam, da smrti otroka pogosto sledi ločitev zakonske 
zveze, nismo zasledili ustreznih podatkov, ki bi to potrdili. Nasprotno, avtor, ki se je 20 
let ukvarjal s podpornimi skupinami za žalujoče starše, je ugotovil, da je le približno 
10 % parov v obdobju 14 let po smrti otroka poročalo o ločitvah, kar ne kaže na posebej 
visoko število ločitev zaradi smrti otroka (Schwab 1988, 446). Tukaj moramo tudi 
poudariti, da gre za podatke o tistih starših, ki so se udeleževali podpornih skupin, kar 
seveda ne velja za vse starše po izgubi otroka. V našem primeru so prav tako vsi 
udeleženci ostali v zakonski zvezi in nihče ni poročal o udeležbi v podpornih skupinah 
za žalujoče. Spet drugi avtorji (Murphy in Johnson 2003) poročajo o podpornih 
skupinah za žalujoče kot pomembnem dejavniku oblikovanja pomena (Murphy in 
Johnson 2003, 381), kar kaže na pozitiven izid procesa žalovanja. Zato lahko sklepamo, 
da so strategije starševskega žalovanja, v katerih se zakonca obrneta tudi na pomoč 
podpornih skupin, verjetno bolj pogoste v funkcionalnih zakonskih zvezah, kar je lahko 
posledično tudi varovalni dejavnik za ohranjanje zakonskega odnosa. Lahko tudi 
izpostavimo, da skupine, ki bi posebej obravnavale in podpirale žalujoče starše, pri nas 
nismo zasledili.  
Ker je žalovanje po izgubi otroka dolgotrajen proces, obstaja tveganje, da se starša 
ujameta v krog nenehnega premlevanja in se življenje začne organizirati samo še okoli 
te izkušnje, s katero je vse drugo, vključno z odnosi, zaznamovano. To se sklada s 
teoretičnimi ugotovitvami (Arnold in Buschman Gemma 2008, 670) o vseprisotnem 
doživljanju kompleksnih čustev in senzacij, ki se sicer s časom preoblikujejo in njihova 
intenziteta se zmanjša, pa vendar je izražanje teh čustev zelo blizu površja. Udeleženci 
so sicer opažali neke prelomnice v žalovanju, ko so opazili zmanjšanje teh težkih čutenj, 
večinoma pa poročajo o spontanem zmanjšanju preokupacije z izgubo skozi čas. Pri 
vseh je značilno, da doživljajo vstopanje v odnos, v katerem so doživeli sprejemanje in 
razumevanje kot najbolj ključen dejavnik v procesu žalovanja. Še posebej izstopa mati, 
ki je poročala o zelo nefunkcionalnih odnosih v primarni družini ter tudi o odnosu z 
možem, ki je zasvojen z alkoholom in je zaradi tega ostala popolnoma prepuščena sebi 
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v žalovanju. Izpostavila je izjemen pomen odnosa z Bogom, ki ga je takrat znova 
odkrila in ga doživlja kot ključen, da je sploh lahko preživela vse, kar je sledilo 
dogodku smrti hčera.  
Grajenje odnosa, iskanje stika, izjokanje žalosti in iskanje pomena skozi vero 
omogočajo lažjo pot iz bolečine. Skozi odnose zaupanja lahko preživimo težke izkušnje 
in stiske. Če pa je naša pozornost preplavljena z občutki in misli zaprte v premlevanju, 
se iz odnosov umaknemo in obtičimo v lastnih strahovih (Kompan Erzar 2019, 184). Ti 
strahovi se nato lahko kažejo kot napovednik, ali bo potravmatsko stanje postalo 
patološko, ko postane potravmatska stresna motnja kronična. V tem smislu je 
potravmatsko okolje podporni dejavnik, ki lahko močno zmanjša tveganje. Med 
zaščitnimi dejavniki so podporni odnosi s starši, podporni odnos do Boga ali vere in tudi 
drugi odnosi in dejavniki, kot so uspeh na profesionalnem področju, moč, ustvarjalnost 
ipd. (Cvetek 2009, 32). Tudi v našem primeru se je izkazalo, da je graditev 
medsebojnega odnosa pomembna. Udeleženca v raziskavi sta izpostavila, da sta začutila 
končno olajšanje, ko sta v enem trenutku dojela, da sta »tudi onadva pomembna« in da 
se njuno življenje ne bo vrtelo samo okoli te izkušnje, kar je seveda prelomnica v 
žalovanju. Prav tako so drugi udeleženci poročali o spontanem olajšanju, ki je nastopilo 
pri nekaterih že po nekaj mesecih, spet pri drugih šele po nekaj letih. Par, ki je imel po 
smrti sina težave z zanositvijo, poroča o olajšanju šele takrat, ko jima je uspelo ponovno 
zanositi, kar je bilo po sedmih letih od izgube. Kot kaže, je izgubo odnosa možno 
preoblikovati samo znotraj drugega podpornega odnosa, ki pomaga oblikovati pomen v 
drugi realnosti prek medosebne izmenjave in sprejemanja doživljanja, kar smo uvodoma 
spoznali prek četrte ravni interakcije, ki je intersubjektivnost (Mitchell 2000, 64). Ta 
odnos, znotraj katerega se oblikuje pomen in pride do razbremenitve bolečih občutkov, 
je lahko tudi presežni odnos, kot smo videli v primeru ene naše udeleženke, če umanjka 
odnos iz neposrednega okolja. Pri tem izkušnje samotranscendentnih pozitivnih čustev 
niso omejene samo na religiozno in duhovno okolje ali duhovne ljudi, čeprav ti 
pogosteje doživljajo občutke, kot so spoštovanje, hvaležnost, ljubezen in mir. Ta čustva 
imajo odločilno vlogo pri razlagi povezave med duhovnostjo in doživljanjem osebnega 
blagostanja (Van Cappellen et al. 2016, 488). 
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Nekateri doživljajo spomine na preteklost kot travmatične, predvsem izpostavljajo 
fizične in čustvene zlorabe v primarni družini. V teh primerih poročajo o bolj oddaljenih 
ali prekinjenih stikih s starši, brati in sestrami ter drugimi člani širše družine, ki se pri 
več udeležencih kažejo kot medgeneracijski prenos. Kot smo že ugotavljali v uvodu, je 
medgeneracijski prenos travm v literaturi opisan kot implicitni vpliv zgodnjega otroštva, 
predvsem na podlagi komunikacijskega sloga, prenosa vzgojne prakse in interakcij, kot 
je dvoumna komunikacija, ki vzbuja krivdo, ali prek zarote molka oziroma pretirane 
okupacije (Cvetek 2009, 159). V povezavi z žalovanjem je lahko zato zgodovina 
družinske nepovezanosti in zgodnjih travm obremenilni dejavnik, ki otežuje oblikovanje 
pomena in povečuje tveganje za zaplete v procesu žalovanja.  
Udeleženci so zelo pogosto poročali o neprimernem odzivu s strani okolice, ki je 
poskušala biti v oporo, predvsem v neprimernih poskusih tolažbe ali pa v popolnem 
umiku. To lahko razložimo z deljenim izkustvom medsebojnega afektivnega vpliva 
(Mitchell 2000, 62), ki smo ga razložili v teoretičnem uvodu, ko nelagodje in neprijetni 
občutki, ki jih doživljamo ob žalujoči osebi, pogosto izvabijo samotolažeče besede, s 
katerimi oseba, ki ima željo podpreti žalujočega, povzroči dodatno bolečino. Še 
pogosteje je doživljanje strahu ob žalujočem, kar pa vodi v umik in tako prepusti 
žalujočega samega z njegovimi težkimi in bolečimi občutki.  
Nekateri udeleženci zelo pohvalijo strokovno pomoč in jo smatrajo kot nujno v takšnih 
primerih, spet drugi smatrajo, da strokovna pomoč ni primerna, in je niso ne iskali niti 
je niso imeli priložnost dobiti. Zanimivo je, da so moški udeleženci v večji meri 
poročali o strategijah regulacije žalosti, ki so vezane na izogibanje mislim in spominom 
na dogodek (»Zakaj nekaj podoživljat in neke rane za nazaj odpirat.« (U9)), umikom v 
delo (»Misli okreneš v eno smer, kjer se lahko angažiraš. Mene je rešilo delo, imel sem 
en posel, ki me je prevzel.« (U5)), nezaupanje v pomoč od zunaj (»Zunanjo pomoč, po 
eni strani hvala, nasvidenje. Ne čutim nekega splošnega zaupanja v zunanji svet. Sem 
bil prevečkrat razočaran.« (U9)). Pri dveh udeleženkah je bila značilna strategija 
ruminacije oz. nenehno premlevanje in ohranjanje občutkov nemoči (»Meni je vedno to 
vprašanje: Zakaj jaz? Vedno ta občutek, da je to neka kazen za greh. Ali včasih župnik 
pridiga, da sem popolnoma razočarana.« (U4)), kjer sebe doživljata kot neustrezno, 
neprimerno in z izrazitim občutkom sramu in strahu. To se sklada s teoretičnimi 
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izhodišči, kjer je ugotovljeno, da moški v večji meri uporabljajo suspenzijo kot 
neučinkovito strategijo regulacije afekta, za razliko od žensk, ki se bolj pogosto in 
neučinkovito regulirajo prek ruminacije (Augustine in Hemenover 2009, 1188–1189). 
Kadar strah postane del človekovega doživljanja sebe in sveta, v njem vztraja slaba 
notranja podoba in ga prevzamejo občutki nemoči, zaradi česar nima občutkov, da bi 
lahko kaj spremenil, in sebe doživlja kot žrtev stalnega terorja in pritiskov, zunanji svet 
kot neprijazen, nedostopen, prezirljiv in preračunljiv (Erzar 2017, 47). To se izrazito 
kaže pri eni od udeleženk, ki doživlja zunanji svet kot »nevoščljiv«, zato se rada 
zadržuje doma oziroma se raje izogiba socialnim dogodkom izven družinskega kroga. 
Prav tako poroča, da po smrti otroka nima več zaupnih prijateljev ali pomembnih 
zunanjih socialnih stikov.  
Ugotavljamo, da verni udeleženci doživljajo bolj poglobljen odnos s presežnim v času 
žalovanja in večina poroča, da so prek duhovnosti našli veliko tolažbe in miru. Tudi 
udeleženka, ki nima poglobljene vere, ugotavlja, da je nekaj več, kar se dogaja. Prav 
tako so matere, udeležene v raziskavi, poročale o specifičnem odnosu, ki so ga 
vzpostavile z umrlim otrokom. Ena izmed udeleženk je izpostavila: »Tko, res ga iščeš 
med mrtvimi, potem čez nek čas pa ga iščeš drugje, jaz pravim med živimi. Začneš se z 
njim pogovarjat tko« (U3). To se sklada s teoretičnimi izhodišči, kjer se ugotavlja, da je 
zraven drugih varovalnih dejavnikov, kot sta izobrazba in kulturno okolje, ki pomagajo 
pri doseganju in ohranjanju osebnega blagostanja, religioznost in duhovnost skromno, a 
dosledno povezana z dobrim počutjem (Van Cappellen et al. 2016, 485). 
Ker smo se tukaj želeli osrediniti predvsem na doživljanje sprememb, ki sledijo 
dogodku smrti otroka, bomo v nadaljevanju izpostavili naše izsledke. »S smrtjo staršev 
umre preteklost, s smrtjo otroka pa prihodnost« (McGoldrick 1995, 132). Značilno za 
travmatične smrti (nenadne smrti v nesrečah, samomori, izginotja itd.) je, da dogodek 
povzroči večje spremembe v družini. Če žalovanje ne poteka primerno, družine težko 
nadaljujejo z življenjem. Pojavljajo se medsebojne obtožbe, izogibanje soočanju z 
izgubo, iskanje nadomestkov za izgubljeni odnos, kar povzroči, da družina ne zmore 
prepoznati izgube in obtiči (McGoldrick 1995, 128). V naši raziskavi smo ugotovili, da 
to drži, sploh pri tistih udeležencih, ki so svoje odnose tudi pred izgubo doživljali kot 
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nefunkcionalne. Prav tako je treba izpostaviti, da niso vse spremembe, ki jih žalujoči 
starši zaznavajo, negativne, predvsem tiste, ki jih poznamo pod pojmom potravmatska 
rast.  
Izpostavili bomo najprej spremembe, ki jih doživljajo naši udeleženci v raziskavi. 
Opažajo pomembno spremembo na profesionalnem področju, kot so zamenjava poklica, 
dela ali življenjskega sloga, miselne in vrednostne spremembe, s posebnim poudarkom 
na spremembo vrednot in življenjskih prioritet, spremembe doživljanja in počutja, 
predvsem v povečanem občutenju osebne moči, izboljšanem izražanju čustev in 
povečanju sočutja. Spremembe so se zgodile tudi v odnosih, in sicer poročajo o bolj 
pristnih odnosih v družini ali drugačnem doživljanju odnosov, kar se kaže v spremembi 
v vzgojnih pristopih, včasih tudi kot povečan nadzor nad otroki in kot izboljšanje 
zavedanja pomena odnosov. Poročajo tudi o izboljšanem zaznavanju plitvih in 
nepomembnih odnosov ter reorganizaciji na področju postavljanja medosebnih meja. 
Večina udeležencev poroča o izboljšanem in bolj pristnem partnerskem odnosu. 
Poudarjajo, da je dober in pristen partnerski odnos dejavnik, ki je izrazito pomemben pri 
regulaciji afektov po izgubi otroka.  
Pozitivne psihološke spremembe, ki se opisujejo s konstruktom potravmatske rasti kot 
rezultatom boja z zelo zahtevnimi življenjskimi okoliščinami, se v teoriji povezujejo 
tudi s smislom za modrost, ki se pojavi skozi čas in s potencialnim povečanim splošnim 
zadovoljstvom v življenju (Jayawickreme in Blacke 2014, 313). Avtorja teorije 
potravmatske rasti sta izpostavila pet področij, na katerih se kaže potravmatska rast, in 
sicer: pozitivna sprememba v percepciji selfa, sprememba pri povezovanju z drugimi, 
sprememba v doživljanju osebnostne moči, sprememba na področju duhovnosti in 
povečanje hvaležnosti (Tedeschi in Calhoun 1996, 464), kar lahko potrdimo tudi v naši 
raziskavi. Te pozitivne spremembe se lahko utemeljijo tudi s pomočjo nevroznanstvenih 
izsledkov, o katerih smo poročali v teoretičnem delu, ki jih avtorji razlagajo z 
integracijo nevronov. Pri predelovanju travme so se ljudje bolj prisiljeni povezovati, da 
bi lahko predelali npr. izgubo, kar lahko na strukturni možganski ravni vpliva na 
nastajanje novih ali spremenjenih obstoječih povezav in posledično spremenjeno 
čustvovanje, mišljenje in vedenje, ki se kažejo v spremembah na številnih življenjskih 
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področjih. Ali drugače povedano, izboljša se čustvena kompetentnost posameznika in 
posledično tudi njegovo splošno delovanje. 
4.1 Vrednost raziskave za klinično prakso 
S pomočjo naše raziskave smo prišli do pomembnih ugotovitev glede sprememb, ki jih 
doživljajo starši po izgubi otroka, ki so lahko izhodišče za nadaljnje delo, vendar ima 
tudi kar nekaj pomanjkljivosti. V raziskavi so sodelovali poročeni starši, ki poročajo o 
stabilnih in dolgotrajnih zakonskih zvezah z izjemo ene udeleženke, ki živi v odtujenem 
zakonskem odnosu, vendar je odločena v njem tudi ostati. Kot smo že uvodoma 
omenili, starši, ki so doživeli smrt otroka zaradi samomora ali so utrpeli hujše posledice 
družinskega sistema, kot so ločitve ali razveze zaradi smrti otrok, niso želeli sodelovati 
v raziskavi. To lahko kaže na destruktivnost izkušnje smrti, ki je verjetno povezana z 
večjo ranljivostjo v predispozicijah za travmatične dogodke.  
Za klinično delo to pomeni, da je treba nasloviti potrebe te skupine žalujočih, ki je zelo 
specifična in tudi v praksi ni prepoznana. Učinek tovrstne izgube je lahko daljnosežen 
in izrazito destruktiven tako za starše, ki so izgubili otroka, kot tudi za njihovo družino 
in širšo okolico, ki naj bi jih podpirala, če se potrebe ne prepoznavajo in ne naslavljajo. 
Gre za specifične vidike doživljanja izgube identitete starša, ki jo je treba preoblikovati. 
Izgubljeni odnos starš – otrok je treba določiti na neki drugi doživljajski ravni, za kar 
sta potrebna čas in ustrezna podpora, predvsem strokovnjakov, ki pomagajo razvijati 
čustveno kompetentnost staršev in skupaj z žalujočimi krepijo pozitivne strategije 
regulacije afekta ter posledično potravmatsko rast, kar je dobro tako za starše kot tudi za 
širšo družbo.  
4.2 Omejitev raziskave in predlogi za nadaljnje raziskave  
Vsekakor bi bilo v prihodnje dobro izpeljati kvantitativno raziskavo, ki bi verjetno 
opogumila za sodelovanje tudi tiste starše, ki težko spregovorijo o tej izkušnji, in bi dala 
bolj objektivne izsledke, na podlagi katerih bi lahko izvedli bolj konkretne sklepe in 
povezave. Predvsem bi bilo dobro pridobiti večji numerus, ki bi omogočil morebitne 
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primerjave v doživljanju glede na vzrok smrti otroka, kot so npr. smrt v nosečnosti, smrt 
zaradi bolezni ali nasilne smrti, kot so samomor, umor ali nesreča.  
Prav tako bi bilo dobro raziskati specifične vidike doživljanja, ki je lahko daljnosežno, 
predvsem doživljanje zaznamovanosti, ki je posledica doživljanja krivde oziroma 
sramu, ki se pojavi zaradi prekinitve odnosa. 
Raziskave z večjim numerusom in kombinirane raziskave, ki bi vključevale tako 
kvalitativne kot tudi kvantitativne podatke, bi verjetno omogočile tudi podrobnejše in 
bolj kakovostne uvide v razlike v doživljanju in strategijah regulacije glede na spol, ki 
smo jih tukaj že zaznali, in sicer da se ženske bolj pogosto poslužujejo ruminacije ali 
premlevanja dogodkov in zato pogosteje obtičijo v žalovanju ter da se moški pogosteje 
poslužujejo strategij izogibanja ali suspenzije pri regulaciji afekta, kar prav tako ni 
učinkovita strategija regulacije, ker lahko vpliva na nastanek drugih duševnih ali 
zdravstvenih motenj. Kombinirane raziskave bi vsekakor dale tudi veliko več informacij 
o razlikah v doživljanju, spremembah in oblikovanju pomena glede na okoliščine smrti 
otroka.  
Zaželeno bi bilo tudi izpeljati longitudinalno raziskavo, s pomočjo katere bi se 
ugotavljalo doživljanje staršev skozi čas in bi lahko izpeljali primerjalno analizo 
oblikovanja pomena po smrti otroka skozi daljše obdobje. Najbolj akutno žalovanje po 
smrti otroka poteka v prvem letu od dogodka, nato pa starši na različne načine 
obvladujejo svoje doživljanje, pri čemer se poslužujejo tako funkcionalnih kot tudi 
nefunkcionalnih strategij. Zato bi bilo smiselno meriti čustveno kompetentnost staršev, 
pozitivni in negativni afekt, sprejemanje preteklosti in druge vidike doživljanja skozi 
čas, npr. eno leto po dogodku, tri leta po dogodku in deset let po dogodku smrti otroka. 
Pri tem bi bilo dobro upoštevati podporne dejavnike, ki pozitivno vplivajo na potek 




Izguba otroka je čustveno zelo zahtevna izkušnja za starše, za sorojence in širšo 
družino. Kot je razvidno iz tega dela, dogodek smrti otroka povezujemo z mnogimi 
spremembami družinskega sistema, spremembami medosebnih odnosov in 
spremembami, ki se kažejo na notranjepsihični ravni prizadetih posameznikov, 
predvsem staršev umrlega otroka. Ti morajo svojo podobo in identiteto na novo 
opredeliti, da bi lahko oblikovali pomen in nadaljevali življenje. Čeprav govorimo o 
procesu žalovanja, je to žalovanje specifično, ker je treba predelovati nenaravne 
življenjske dogodke, ki zamajejo temeljne predpostavke življenjskih potekov in 
pričakovanj. V tem smislu je ta proces vseživljenjski in daljnosežen ter je lahko izjemno 
močan dejavnik, ki staršem skozi bolečino in trpljenje odpira nove razsežnosti 
doživljanja in čustvovanja. Kot smo ugotovili, gre za potencial potravmatske rasti in 
izboljšanja čustvene kompetentnosti, kot tudi za potencial psihopatoloških sprememb, ki 
niso funkcionalne in so lahko izrazito razdiralne za posameznikovo zdravje, zakonsko 
oz. partnersko skupnost in družinski sistem.  
Sklepamo, da bi dostopna in primerna podpora žalujočim staršem in sorojencem lahko 
pomagala marsikatero tragično družinsko zgodbo spremeniti v potencial za rast in 
pozitivno spremembo. Starši lahko svojo bolečino in pogrešanje za umrlim otrokom 
umestijo v podobo sebe in družine, ki jo sprejmejo kot novo realnost, ki ne ovira 
funkcionalnosti družinskega sistema, temveč družino spodbuja v doživljanju hvaležnosti 




Z magistrskim delom smo raziskovali, kako so starši doživeli izkušnjo smrti otroka. 
Zanimalo nas je, kakšne so bile okoliščine smrti in kakšno podporo in pomoč so imeli v 
času smrti ter neposredno po smrti. Posebej smo se osredotočili na doživljanje 
sprememb, ki so se zgodile zaradi izkušnje smrti otroka. Ob vsaki temi smo se ustavili 
in izpostavili nekatere ključne vidike izkušnje, ki smo jo raziskovali.  
Potrdili smo nekatera teoretična izhodišča, ki govorijo o vseživljenjskem procesu 
žalovanja, ki sicer poteka po značilnih fazah, vendar čustva v povezavi z izgubo otroka 
ostajajo vedno blizu površja. Udeleženci so doživeli izkušnjo smrti otroka pred več kot 
tremi leti od trenutka raziskave. Tisti, katerim je umrl prvi in edini otrok, so čez nekaj 
časa imeli drugega otroka in so novo rojstvo doživeli kot prelomnico v žalovanju. 
Ugotovili smo razsežnost dogodka smrti otroka, ki je t. i. agent spremembe v 
družinskem sistemu in ki postavi pod vprašaj nekaj samoumevnih življenjskih dejstev, 
kot so pričakovanja od življenja, starševstva in odnosov, ki ne umirajo v tem vrstnem 
redu. Gre za dogodek smrti, ki presega naravni potek in zato ga je možno le na tej 
presežni ravni predelati in sprejeti.  




With the master’s thesis, we explored how parents experienced the experience of a 
child’s death. We were interested in what the circumstances of the death were and what 
support and help they had at the time of death and immediately after death. We 
specifically focused on experiencing the changes that occurred due to the experience of 
a child’s death. At each topic, we stopped and highlighted some key aspects of the 
experience we were researching. 
We have confirmed some theoretical starting points that speak of a lifelong process of 
mourning, which otherwise takes place in characteristic stages, but the emotions 
associated with the loss of a child always remain close to the surface. Participants 
experienced the death of a child more than three years ago from the time of the study. 
Those whose first and only child died had a second child after some time and 
experienced a new birth as a turning point in mourning. 
We determined the extent of the child’s death event, which is an agent of change in the 
family system and who questions some self-evident life facts, such as life expectancy, 
parenthood and relationships that do not die in that order. It is an event of death that 
transcends the natural course and can therefore only be processed and accepted at this 
excessive level. 
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Vprašanja za intervju za namen raziskave »Regulacija afekta po smrti otroka« 
I. Družinski odnosi in prevladujoča čustva – splošno 
a. Kako bi opisali vašo družino? Koliko družinskih članov je v vaši družini 
in kateri člani živite skupaj? Kaj radi skupaj počnete? 
b. Katera čustva prevladujejo v vaši družini? Kako ocenjujete splošno 
vzdušje med družinskimi člani? 
c. Ko pomislite na vašo družino, koliko ste zadovoljni z medsebojnimi 
odnosi med posameznimi člani? S kom se najboljše razumete? 
d. Ali so kakšne stvari, ki jih danes obžalujete zaradi nečesa, kar ste storili 
v odnosu do katerega koli družinskega člana? Kakšno mesto ima med 
vami beseda oprosti? 
e. Kako je z odpuščanjem med družinskimi člani? Ali komu kaj zamerite? 
II. Smrt otroka 
a. Koliko časa je minilo od smrti vašega otroka? Koliko je bil takrat star? 
b. Kateri po vrsti je bil ta otrok, ali je bil edini, ali je imel sorojence?  
c. Ali ste po smrti otroka imeli še otroke? Koliko? 
d. Kakšne so bile okoliščine (vzrok) smrti? 
e. Kako je družina žalovala v času tragičnega dogodka? Ali ste si dovolili 
žalovati? Ali ste si bili v medsebojno oporo? Kdo je koga najbolj 
podpiral? Kako je partner sprejemal vašo žalost? Kako so sprejemali 
žalost drugi družinski člani? 
f. Ali ste v času intenzivnega žalovanja doživljali jezo in kako ste jo 
izražali? Kako je partner sprejemal to jezo? Kako so drugi družinski 
člani reagirali na vašo jezo oziroma na način izražanja jeze? 
g. Ali ste doživljali občutek krivice? S strani koga menite, da vam je bila 
storjena krivica? 
h. Ali ste doživljali občutke krivde? Zakaj menite, da ste se počutili krive? 
 
ii 
i. Ali so tudi kakšna druga čustva, ki bi jih lahko izpostavili in ki so bila 
zelo dominantna v času smrti oziroma v prvih mesecih po izgubi? 
Katera? 
j. Kaj ste naredili, ko je bilo najhuje? Kdo vam je bil najbolj v oporo v času 
dogodka smrti in v prvih mesecih po smrti? 
III. Oblike pomoči in samopomoči  
a. Kako ste si sami pomagali takoj po izgubi?  
b. Ali ste se v času po smrti otroka obrnili na koga, ki bi vam nudil strokovno 
pomoč? Na koga?  
c. Ali je bila profesionalna pomoč v času izgube za vas dostopna? Ali je pomoč 
bila na razpolago, glede na vaše potrebe, npr. dovolj pogosta, primerna? 
d. Ali nudeno profesionalno pomoč ocenjujete kot koristno za proces 
žalovanja? 
e. Ali ste si lahko pomagali z duhovnostjo? Na kakšen način? 
f. Kakšno vlogo ima duhovnost danes v vašem življenju? 
g. Ali ste iskali druge oblike pomoči v času najhujše stiske ali kasneje (npr. 
zdravilci, jasnovidci)? Kako na to gledate danes? 
h. Ali ste si poskušali »pomagati« z alkoholom, drugimi substancami, ki 
spremenijo stanje zavesti?  
i. Ali lahko ocenite čas ali prelomni dogodek, ko ste začutili vsaj malo 
olajšanje ali občutek, da boste zmogli to izgubo preživeti? Koliko časa je 
takrat minilo od smrti otroka? 
j. Ali čutite oz. menite, da bi danes potrebovali strokovno pomoč? Kakšno? 
IV. Spremembe odnosov kot posledica smrti otroka 
a. Kaj se je na splošno najbolj spremenilo po smrti otroka? 
b. Ali menite, da ste po smrti otroka bolj blizu ali bolj oddaljeni v nekaterih 
odnosih? Katerih? 
c. Ali so se vaši pomembni medosebni odnosi po smrti otroka kaj 
spremenili? Kakšne so spremembe? Lahko opišete? 
d. Kakšen je odnos med vama s partnerjem po smrti otroka? Ali se je kaj 
spremenilo? Kaj se je spremenilo? 
e. Kakšni so odnosi z drugimi (širša in ožja družina, prijatelji, sosedi)? Ali 
se je kaj spremenilo? Kaj se je spremenilo? 
 
iii 
f.  Ali imate občutek, da ste po smrti otroka postali bolj/manj sočutni do 
drugih? 
g. Ali se bolj/manj obrnete na druge, ko potrebujete pomoč, glede na čas 
pred dogodkom smrti otroka? 
V. Spremembe pri doživljanju osebne moči 
a. Ali imate občutek, da ste po smrti otroka postali bolj močni? Kako to 
doživljate? 
b. Ali so se po smrti otroka spremenile vaše prioritete ali življenjske 
vrednote? Na kakšen način? 
c. Ali je zaradi smrti otroka prišlo do spremembe pri izražanju čustev, npr. 
lažje ali težje jokate, se jezite na drugačen način, drugače se pogovarjate 
o lastnih in tujih čustvih? 
d. Ali imate občutek, da zaradi tako težke preizkušnje lažje sprejmete druge 
izgube in poraze v življenju? Kako se to kaže? 
VI. Spremembe v odnosu do duhovnosti  
a. Ali imate zaradi izgube otroka drugačen odnos do duhovnosti? Kako je 
drugačen? 
b. Ali imate občutek, da duhovnost boljše/slabše razumete? Prosim, 
razložite bolj podrobno. 
c. Ali se je po smrti otroka povečala/zmanjšala vaša religioznost nasploh? 
Kako se to kaže v vsakdanjem življenju? 
VII. Spremembe spomina in doživljanja v odnosu na dogodek izgube 
a. S kakšnimi občutki, mislimi danes gledate na izgubo? 
b. Katero čustvo prevladuje? Ali imate občutke krivde, da bi lahko kaj 
naredili drugače? Ali menite, da vam je bila storjena krivica? V kolikšni 
meri danes izražate svojo žalost? Na kakšen način? 
c. V kolikšni meri mislite, da ste smrt otroka sprejeli in da lahko nadaljujete 
življenje z izgubo? 
d. Kateri spomini so najbolj dragoceni, ko pomislite na umrlega otroka? 
e. Kaj vam danes služi v tolažbo? 
f. Ali vam pomaga, če obiščete grob vašega otroka? 




a. Kako se počutite po tem pogovoru?  
b. Kaj bi priporočili staršem, ki se soočajo s podobno izgubo otroka, kot ste 
se srečali sami? 
c. Ali bi radi še kaj dodali, izpostavili? 
 
 
